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Vierter  Abschnitt. 


Tom  Darmsystem. 

(Nutritions-  und  Eespirationsorgane.) 


Allgemeines. 

§ 184. 

I^as  zur  Aufnahme  und  Veränderung  der  Nahrung  bestimmte  Organsystem 
tritt  uns  in  einem  früheren  Zustande  in  sehr  einfachem  Verhalten  entgegen.  Es 
erscheint  aus  zwei  Abschnitten  dargestellt;  der  eine  davon  beginnt  mit  der  Mund- 
öfifnung  nnd  stellt  die  im  Kopfe  liegende,  von  der  Basis  des  Cranium  begrenzte 
Anfangsstrecke  des  gesammten  Tractus  intestinalis  vor. 

Diesen  Abschnitt  bezeichnen  wm  als  Kopfdarm.  Seine  Wandungen  treffen 
mit  der  Körperwandung  zusammen.  Sie  zeigen  im  primitiven  Befunde  seitliche 
taschenartige  Aussackungen  mit  Durchbrechungen  nach  außen,  die  Kiemen- 
spalten, welche  durch  die  Kiemenbogen  von  einander  getrennt  werden.  So 
sehen  wir  sie  bei  niederen  Wirbelthieren  (Fischen,  Amphibien)  in  allmählich  sich 
mindernder  Zahl.  An  den  Kiemenspalten  bilden  sich,  von  den  Kiemenbogen  ge- 
tragen, die  Kiemen  aus,  welche  als  Athmungsorgane  dieser  Thiere  fungiren.  Die 
Nopfdarmhöhle  gewinnt  dadurch  auch  respiratorische  Bedeutung.  Bei  den  höheren 
® hieren,  bei  denen  es  zu  keiner  Kiemenbildung  mehr  kommt,  gestalten  sich 
le  Athmungsorgane  in  anderer  Weise,  und  die  Kopfdarmhöhle  besitzt  nur  vor- 
8 uend  jene  Spaltungen,  zugleich  in  einer  geringeren  Anzahl. 

Der  zweite  Abschnitt  der  Anlage  des  Darmsystemes  ist  im  niederen  Zustande 
ein  die  Länge  des  Rumpfes  durchsetzendes  Rohr,  welches,  vom  hinteren  Ende  der 
Kopfdarmhöhle  an,  in  fast  geradem  Verlaufe  bis  zu  seinem  Eudabschnitte  sich 
erstreckt,  wo  es  mit  einem,  die  Ausführwege  der  Anlagen  der  Ham-  und  Ge- 
schlechtsorgane aufnehmeuden  Abschnitte,  der  Cloake,  ausmündet.  Auf  seinem 
Wege  durch  den  Rumpftheil  des  Körpers  liegt  dieses  primitive  Darmrohr  in  einer 
Cavität,  der  Leibeshöhle  oder  dem  Cölom  (Pleuro- peritoneal- Höhle),  an  deren 
. Wand  angeschlossen.  Diese  einfachen  Befunde  erfahren  Veränderungen, 

indem  aus  ihnen  neue  TheUe  sich  sondern. 

Geobseaije,  Anatomie.  6.  Aufl.  11.  1 
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Vierter  Absclinitt. 


Die  umfimgliclisten  Differenzirungen  treffen  die  Kopfdarmhöhle.  Dieser  auch 
als  primitive  Mundhöhle  bezeichnete  Abschnitt  scheidet  sich  in  zwei  über  einander 
gelegene  Räume,  davon  der  untere  die  spätere,  secundäre  Mundhöhle  vorstellt. 
Der  obere,  mit  jener  Sonderung  gleichzeitig  durch  eine  mittlere  Scheidewand  in 
zwei  seitliche  Hälften  getrennt,  repräsentirt  die  Nasenhöhle,  nachdem  in  diesen 
Abschnitt  zugleich  die  Eiechorgane  eingebettet  wurden  (vergl.  I.  8.  78).  Diese 
Scheidung  setzt  sich  aber  nicht  durch  den  ganzen  Raum  der  Kopfdarmhöhle  fort, 
die  hinterste  Strecke  bleibt  ungetrennt,  sie  bildet  den  Pharynx.  Von  diesem 
letzten  Theile  der  Kopfdarmhöhle  ist  an  dessen  vorderer  [ventraler)  Wand  ein 
neuer  Apparat  entstanden,  der  die  Athmungsorgane  repräsentirt  und  in  den 
Luftwegen  und  Lungen  seine  wichtigsten  Bestandtheile  besitzt. 

Durch  die  Verbindung  mit  den  Athmungsorganen  wird  die  Function  des 
ersten  Abschnittes  des  gesummten  Darmsystems  eine  gemischte  [nutritorische  und 
respiratorische),  erst  jenseits  der  Kopfdarmhöhle  tritt  die  Leistung  einheitlicher 
auf.  Wir  unterscheiden  daher  von  jenem  vorderen  Abschnitt  des  gesammten 
Darmsystems  (der  Kopfdarmhöhle)  den  ausschließlich  nutritorische  Functionen 
besitzenden  Darmcanal  [Canalis  intestinalis). 

Im  Baue  der  Wandungen  beider  Abschnitte  ergeben  sich  bedeutende  Eigen- 
thümlichkeiten.  Am  Kopfdarme  treten  Skeletgebilde  in  die  nähere  Begrenzung  der 
Räume,  und  die  Muskulatur  der  Wandung,  die  hier  allerorts  aus  quergestreiften 
Elementen  sich  zusammensetzt,  gewinnt  an  einzelnen  Stellen  eine  bedeutende  Ent- 
faltung. Verhältnismäßig  einfachere  Zustände  seiner  Wandung  bietet  der  eigent- 
liche Darmcanal,  an  dessen  Begrenzung  nirgends  Skolettheile  Anthcil  haben,  und 
dessen  (glatte)  Muskulatur  eine  ziemlich  allgemein  gleichmäßige  Vertheilung  und 
Anordnung  besitzt.  Beiden  Abschnitten  des  Tractus  intestinalis  kommt  aber  eine 
continuirliche  Auskleidung  zu,  von  einer  besonderen  Membran  gebildet,  die  als 
Schleimhaut  bezeichnet  wird.  Eine  andere  Art  von  Membranen  kommt  gleichfalls 
in  Beziehung  zum  Darmsystem,  eine  seröse  Haut,  welche  das  Cölom  oder  die 
primitive  Leibeshöhle  auskleidet. 

Der  als  Kopfdarmhölile  aufgeführte  Kaum  setzt  sich  aus  zwei  ontogenetiscli  differenten 
Ahschnitten  zusammen,  die  in  der  ersten  Anlage  von  einander  getrennt  sind.  Die  erste 
in  den  Kopf  sich  erstreckende  Darmhöhle  entbehrt  der  Verbindung  nach  außen.  Sie 
reicht  soweit  nach  vorne,  dass  sie  alle  Kiemenspalten  als  Ausbuchtungen  des  die  Kopf- 
darmhöhle auskleidenden  Entoderm  hervorgehon  lässt.  Eine  zweite  Cavität  entsteht  von 
vorne  her  als  sMundbucht«,  an  der  Stelle  des  späteren  Mundes.  Diese  vom  Ectoderm 
ausgekleidete  Mundbucht  setzt  sich  erst  später  mit  der  entodermalen  Cavität  zur  gemein- 
samen Kopfdarmhöhle  durch  Lösung  des  trennenden  Gewebes  in  Zusammenhang. 

Die  Scheidung  der  primitiven  Kopfdarmhöhle  vollzieht  sich  erst  bei  den  höheren 
Wirbelthieren.  Bei  Reptilien  (Eidechsen,  Schlangen)  und  Vögeln  beginnt  die  Scheidung 
und  ist  bei  Schildkröten  zum  Theile,  vollständiger  hoi  Crocodilen  ausgeführt.  Den 
Sängethioren  kommt  der  Vorgang  in  früher  Embryonalperiode  zu.  Seitlich  und  vorne 
wachsen  leistenförmige  Vorsprünge  (Gaumenplatten)  ein  und  treffen  mit  der  von  der 
Basis  cranii  ausgehenden  Naseuscheidewand  median  zusammen.  Unvollständiger  Vollzug 
dieses  Vorganges  lässt  einen  Defect  als  Gaumenspalte  bestehen.  Je  nach  dem  Grade  des 
Defectes  sind  hier  wieder  einzelne  Formen  unterschieden. 


Von  den  Schleimhänten. 
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Durch  diese  morphologische  Scheidung  wird  eine  fanctionelle  Differenzirung  bedingt. 
Die  auch  die  Nasengruhe  aufnehmende  und  damit  zugleich  als  Eiochorgan  fungirende 
Nasenhöhle  dient  als  Luftweg,  und  die  Mundhöhle  bleibt  der  aufzunehmenden  Nahrung 
als  Speiseweg  überlassen.  Erst  in  dem  indifferent  gebliebenen  Abschnitte  der  Kopfdarm- 
höhle  (im  Pharynx)  findet  eine  Begegnung  jener  Wege,  ja  eine  Kreuzung  derselben  statt, 
welche  an  dieser  Stelle  ■wieder  mit  neuen  Einrichtungen  sich  verbindet. 


Von  den  Sclüeiinliänten. 

§ 185. 

Als  Schleimliaut  [Membrana  mmosa]  wird  die  Membran  bezeiclmet,  welche 
alle  Binnenränme  des  Darmsystems  anskleidet,  sowohl  den  eigentlichen  Darm  als 
auch  alle  Organe,  welche  vom  Darmsystem  aus  entstanden,  mit  ihm  im  Znsammen- 
ang  geblieben  sind,  oder  auch  diesen  aufgegeben  haben.  Nach  diesen  mannig- 
fachen Beziehungen  unterscheiden  wir  die  Schleimhaut  in  einzelne  Steecken  (Mund-, 
Nasen-,  Darmschleimhaut  etc.).  Allen  sind  bestimmte  Charaktere  gemeinsam, 
durch  die  sie  sich  von  anderen  membranösen  Bildungen  unterscheiden. 

Eine  Bindegewebsschichte  bildet  die  Gnindlage  der  Schleimhaut  und  ver- 
bindet sich  mittels  meist  lockeren  Gewebes  mit  den  umgebenden  Theilen,  z.  B.  der 
Muskelschichte.  Dieses  unter  der  Schleimhaut  befindliche  Bindegewebe  wird  als 
Membrana  submucosa  unterschieden.  Die  bindegewebige  Grundlage  der  Schleim- 
haut wird  von  einem  stets  mehrschichtigen  Epithel  überzogen,  von  welchem  Drttsen- 
bildungen  hervorgiugen.  Somit  finden  wir  in  die  Schleimhaut  Drüsen  eingebettet, 
von  denen  tranbenförmige,  ein  Schleimsecret  liefernde  zwar  nicht  über  alle  Strecken 
verbleitet,  aber  doch  für  viele  Abschnitte  charakteristisch  sind.  Das  Secrot  des  in 
der  Schleimhaut  liegenden  Drüsenapparates  befeuchtet  die  Schleimhautoberfläche. 
Dui  ch  die  Mündungen  der  Drüsen  sowohl,  als  auch  durch  kleine,  meist  nur  mikro- 
skopische Erhebungen  — Papillen  — empfängt  die  Oberfläche  einer  Schleimhaut 
huebenheiten  und  gewinnt  bei  bedeutender  Ausprägung  der  Papillen  ein  sammt- 
ai'tiges  Aussehen. 

Außer  Drüsen  führt  die  Schleimhaut  auch  Nerven,  sowie  Blut-  und  Lymph- 
»efäße.  Die  reichlichere  Vertheilung  von  Blutgefäßen,  die  gegen  die  Oberfläche, 
licht  unter  dem  Epithel,  ein  engmaschiges  Capillarnetz  bilden,  verleiht  der 
chleimhant  eine  bald  mehr,  bald  minder  rothe  Färbung. 

An  den  äußeren  Öffnungen  der  mit  Schleimhaut  ausgekleideten  Binnem'äume 
setzt  sich  dieselbe  unmittelbar  in  das  Integument  des  Körpers  fort. 

Die  Drüsen  der  Schleimhäute  sind  zwar  nach  den  betreffenden  Organen  und 
^ ich  da  ■wieder  nach  einzelnen  Localitäten  verschieden,  ebenso  in  der  allgemeinen 
onn  -w  ie  im  besonderen  Verhalten  der  bei  ihnen  verwendeten  Epithelien.  Im 
zelne'^^'*^^-^  liestehen  jene  in  § 53  geschilderten  Formen.  Der  Umfang  der  ein- 
sk  ^^üsen  ist  gleichfalls  sehr  verschieden.  In  der  Eegel  sind  sie  mikro- 
h'uit  ^ dann  nehmen  sie  höchstens  den  Dickendurchmesser  der  Schleim- 

ig- Aber  nicht  selten  sind  sie  voluminöser  und  senken  sich  ins  submucöse 
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Vierter  Abschnitt. 


Gewebe.  Bei  bedeutenderem  Volum  werden  sie  dem  bloßen  Auge  erkennbar.  Es 
durchsetzt  dann  nur  der  Ausführgang  die  Schleimhaut,  rtnd  der  Drusenkörper 
liegt  außerhalb  derselben,  mehr  oder  minder  weit  von  der  Mündung  des  Ausführ- 
ganges entfernt.  Bei  einem  Auswachsen  des  letzteren  entfernt  sich  die  Drüse 
meist  unter  beti'ächtlicher  Volumzunahme  von  ihrer  ursprünglichen  Bildungsstätte 
und  bewahrt  nur  durch  die  Mündung  des  Au sftihr ganges  die  primitive  Beziehung. 
Solche  Drüsen  gewinnen  dann  den  Anschein  selbständiger  Organe,  die  mit  der 
Darmwand  im  Zusammenhang  stehen.  Ihre  Entwickelung  lehrt  sie  aber  ebenso 
als  Differenzirungsproducte  der  Schleimhaut  oder  vielmehr  von  deren  Epithelien 
kennen,  wie  es  auch  die  minder  voluminös  entfalteten  übrigen  Drüsengebilde  der 
Schleimhäute  sind. 

Außer  den  Drüsen  kommen  noch  andere  Bildungen  den  Schleimhäuten  zu, 
welche  man  früher  als  »Drüsen  ohne  Ausführgang«  gelten  ließ,  bis  sie  als  »drüsen- 
artige« oder  adenoide  Organe  dem  Lymphgefäßsysteme  zugetheilt  wurden.  Es 
sind  Zellenwucherungen  im  Bindegewebe.  Letzteres  besitzt  an  diesen  Stellen 
reticuläre  Beschaffenheit  (vergl.  I.  S.  108);  die  Maschen  nehmen  dicht  gehäufte 
Zellen  ein,  die  mit  den  Formelementen  der  Lymphe  übereinstimmen.  Solche  Stellen 
der  Schleimhaut  sind  bald  unregelmäßig  abgegrenzt,  es  besteht  eine  diffuse  Zellen- 
infiltration, bald  bilden  sie  kleine  graue  Knötchen  von  1 — 2 mm  Durchmesser, 
zuweilen  auch  darüber.  Man  bezeichnet  sie  dann  als  Follikel,  obschon  sie  äußerlich 
nicht  durch  eine  besondere  Membran  abgegrenzt  sind  (geschlossene  Follikel  der 
Autoren).  Sie  finden  sich  entweder  zerstreut,  solitäre  Follikel,  oder  in  Gruppen 
beisammen,  aggregirte  Follikel,  und  dann  wieder  in  verschiedenartiger  Combina- 
tion,  deren  an  den  bezüglichen  Stellen  Erwähnung  geschieht. 

Ein  Theil  jener  Formelemente  wandert  durch  die  Epithelschichte,  die  zuweilen  mit 
ilinen  imprägnirt  angetroffen  wird  (Pn.  Stöhu).  So  gelangen  diese  Elemente  schließlich 
in  den  Tractus  intestinalis.  Die  Bedeutung  dieser  Auswanderung  wird  durch  den  Umstand 
verdunkelt,  dass  dieselben  Gebilde  auch  in  anderen  Schleimhäuten  Vorkommen.  Es  ist 
ziemlich  sicher,  dass  diese  Elemente  von  Epithelzellen  ahstammen,  und  zwar  von  jenen 
der  Schleimhautdrüsen,  an  welchen  Ablösungen  von  Zellen,  theilwoise  auch  eine  Auf- 
lösung in  jene  Einzelhestandtheile  beobachtet  ist. 


Von  dem  Cölom  und  den  serösen  Häuten. 

§ 186. 

Als  Cijlom  oder  Leibeshiihle  im  weiteren  Sinne  betrachten  wir  eine  Räumlich- 
keit, welche  mit  der  Sonderung  der  Leibeswand  und  der  Darmanlage  entsteht  und 
sich  durch  den  Körper  erstreckt  (I.  S.  68).  Sie  umgiebt  dabei  die  Darmanlage  und 
ist  auch  in  die  Kopfregion  des  Körpers  ausgedehnt.  Der  ursprünglich  einheitliche 
Raum  sondert  sich  später  in  mehrfache,  verschiedenen  Organen  zur  Einbettung 
dienende  Höhlen. 

Das  gesammte  Cölom  scheidet  sich  in  das  Kopfcölom  und  das  Rumpfcölom. 
Das  Kopfcölom  erhält  sich  nur  in  der  Umgebung  der  Herzaulage  und  bildet 


Vom  Cülom. 
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schließlicli  eine  das  Herz  nmschließende  Cavität,  die  PericardialhlMe  (Fig.  344^ 
giebt  diese  Räumlichkeit  [pc]  in  schematischer  Darstellung).  Mit  der  allmählichen 
Entfernung  des  Herzens  vom  Kopfe  und  seiner  Einlagening  in  den  Thorax  ver- 
knüpft sich  eine  Scheidung  des  vorderen  Theiles  des  Rumpfcölom  in  zwei  seitliche 
Abschnitte  (Fig.  344  R).  Diese  kann  man  sich  mit  der  Entstehung  des  Zwerch- 
ells  von  dem  übrigen  Rumpfcölom  gesondert  denken.  Sie  stellen  die  Pleura- 
üÄ/era  [C.  pl.'j  vor,  welche  die  Lungen  umgeben.  Der  übrige  einheitlich  Weihende 
leil  des  Rumpfcölom  ist  die  Peritoneal-  oder  Bauchhöhle,  welche  den  größten 
heil  des  Darmcanals  und  seine  Ad- 
nexa  birgt  (C.  Cd).  Sie  nimmt  das 

Abdomen  ein,  während  die  drei  au-  AB  c 

dwen  Cavitäten  im  Thorax  liegen: 
die  Pericardialhöhle  mit  den  ihr 
beiderseits  angeschlossenen  Pleura- 
höhlen. 

Die  Bedeutung  des  Cölom  ist 
nicht  einfach  in  einer  Hohlraumhil- 
dimg  zu  suchen , vielmehr  kommt 
seiner  Wandung  auch  eine  Reihe  von 
wichtigen  Beziehungen  zu  anderen 
Organsystemen  zu.  Bei  vielen  Wirbel- 
losen ist  sie  Bildungsstätte  der  Ge- 
schlechtsproducte,  und  auch  bei 
Wiibelthieren  sondern  sich  die  Keimdrüsen  aus  der  Cölomwand.  Auch  die  Ex- 
cietionsoigane  stehen  mit  dem  Cölom  im  Zusammenhänge,  indem  sie  innere 
^ündungen  besitzen,  die  selbst  bei  Wirbelthieren  in  niederen  Zuständen  der 
leien  noch  vorhanden  sind.  Somit  steht  das  Cölom  in  enger  Beziehung  zum 

Uro-genitalsystem. 

Uiese  Darstellung  der  Sonderung  des  eiuheitliolien,  primitiven  Cölom  in  seine  ein- 

HauptsäcWichste  gellen.  Alle  sonstwie  mit  jenen 
m^en  verknüpften  ontogenetischen  Compliclrungen  blieben  unerörtert. 

Zustande  des  Cölom  finden  sieb  in  der  Reibe  der  Wirbelthiere 
Eiseben  liegt  die  PerloardialUöhle  noch  vor  dem  ßnmpfcölom,  mit  dem 
senkt  “aoc'ien  Fällen  communicirt  (Fig.  344  A).  Bei  Ampbibien  und  Reptilien 

noch  Rumpfcölom  ein  (B).  Bei  einem  Tbeile  der  Reptilien  besteben 

derselben  (Eidechsen,  Schlangen},  indes  die  Scheidung 

om  Rumpfcölom  die  Saugetbiere  (C)  charakterisirt. 


Schematisclie  Darstellung  der  phyletischen  Differenzirung 
der  serösen  Höhlen. 


§ 187. 

scrovf  wi  kr  Zulage  des  Cölom  hervorgehenden  Räume  werden  als 

fferin  vr  ^®^eicknet,  weU  in  ihnen  eine  unter  normalen  Verhältnissen  ganz 
ähnlich  ’ t^'^^  Ehissigkeit  sich  vorfindet,  welche  dem  Blutwasser  oder  Serum 
darntoiiu  ^ Höhlen  auskleideude  Gewebsschichte  ist  als  eine  Membran 

loar,  welche  als  seröse  Haut  unterschieden  wird. 
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Vierter  Abschnitt. 


Im  Baue  der  serösen  Membranen  ergeben  sieb  einfache  Verhältnisse.  Eine 
meist  dünne  Bindegewehsschichte  bildet  die  Grundlage,  welche  von  einschichtigem 
Plattenepithel,  dessen  Elemente  sehr  innig  an  einander  nnd  an  der  Grundlage 
haften,  ü))erzogen  wird.  In  dem  Bindegewebe  verbreiten  sich  Blutgefäße  und 
Lymphbahnen.  Zu  den  der  Serosa  zugetheilten  Geweben  dürfen  auch  glatte 
Muskelzellen  gerechnet  werden,  welche  zwar  keineswegs  überall,  aber  doch  an 
manchen  Localitäten  Verbreitung  finden.  Das  unterhalb  der  serösen  Membranen 
befindliche  Bindegewebe,  welches  sie  mit  anderen,  die  serösen  Cavitäten  umwan- 
denden  Körpertheilen  in  Verbindung  setzt,  wird  als  besondere  Schichte  (Sub- 
serosa,]  xuiterschieden. 

Die  serösen  Höhlen  stellen  geschlossene  Säcke  vor,  deren  Auskleidung  sich 
auf  die  in  die  Höhle  eingebetteten  Organe  (Eingeweide)  fortsetzt  und  dieselben 
überzieht.  Man  kann  sich  das  Verhältnis  so  vorstellen,  als  ob  das  beti-etfeude 
Organ,  außerhalb  des  serösen  Sackes  gelegen,  an  einer  Stelle  sich  gegen  den 
Sack  eingedrängt  und  einen  Theil  der  Wand  des  Sackes  vor  sich  her  in  den  Sack 
eingestülpt  habe  (vergl.  Eig.  345  A).  Je  nachdem  das  bezügliche  Organ  [i]  mehr 

oder  minder  weit  in  die  seröse  Höhle  (s) 
Pig  345  eingetreten  ist,  wird  es  in  verschiedenem 

Maße  von  der  Serosa  überkleidet.  Bei 
weiterer  Entfernimg  des  Organes  von  der 
Wandung  tritt  die  seröse  Membran  als 
eine  Doppellamelle  (Duplicatur)  von  der 
Wand  her  zu  ihm  (Fig.  3 15  B.  m).  Man 
unterscheidet  bei  diesem  Verhalten  den 
die  betreffenden  Eingeweide  überziehen- 
den Theil  der  Serosa  als  viscerales  Blatt  (A.  B.  v),  den  die  Wand  der  Cavität 
auskleidendeu  als  parietales  Blatt  (A.  B.  p).  Den  Übergang  von  einem  zum  andern 
bildet  eben  die  genannte  Duplicatur. 


Schematische  Darstellung  von  Querschnitten 
einer  serösen  Cavität. 


Die  Zollen  des  Epithels  seröser  Häute  sind  meist  so  bedeutend  abgeplattet,  dass 
die  vom  Kerne  eingenommene  Stelle  eine  leichte  Vorragung  bildet  (Fig.  45  J3).  ln  den 
Conturen  bieten  sie  unregelmäßige  Verhältnisse,  greifen  mit  feinen  sägeförmigen  Zäckchen 
in  einander,  oder  die  Contnrlinien  sind  wellig  gekrümmt  (Fig.  45  A).  Auch  die  Größe 
der  Zellen  wechselt  und  zwischen  großen  kommen  kleine  vor.  An  den  Grenzstellen 
mehrerer  Zellen  sind  an  manchen  serösen  Häuten  kleine  Öffnungen  naehgewiesen  worden : 
Stomata,  welche  mit  Lymphbahnen  communiciren,  so  dass  demzufolge  die  serösen  Höhlen 
mit  dem  Lymphgefäßsystem  in  offener  Verbindung  ständen. 

Die  Epithelzclien  der  Serosae  besitzen  nicht  immer  und  überall  jenes  Verhalten. 
Bei  den  niederen  Wirbelthieren  tragen  sie  an  gewissen  Localitäten  Cilien,  sind  auch 
weniger  fest  der  Grundlage  verbunden.  An  gewissen  Stellen  erscheinen  sie  cylindrisch. 
Sie  sind  somit  von  anderen  Epithelien  nicht  wesentlich  verschieden. 


Von  der  Mundhölile. 


7 


Von  der  Kopfdarmliölile. 

§ 188. 

Die  an  der  primitiven  Kopfdarmhölile  eintretende  Sonderung  in  mehrere, 
verschiedenen  Verrichtungen  dienende  Abschnitte  veranlasst  ftir  jeden  derselben 
eme  gesonderte  Vorführung,  zumal  jedem  seinen  Verrichtungen  gemäße  ver- 
schiedenartige Stracturen  zukommen.  Wir  haben  also  die  mit  der  Mnndötfnung 
beginnende  secundäre  ilwidhöhle,  die  darüber  befindliche  NasenhiShle  und  den 
hinter  beiden  gelagerten  Pharynx  als  hierher  gehörige  Eäume  zu  beti’achteu. 


Von  der  Mundhöhle. 


Diese  Cavität  bildet  den  ersten  Abschnitt  des  gesammten  Xahrungscanals, 
in  'Welchem  mannigfache,  für  die  Ernährung  wichtige  Functionen  durch  besondere 
Organe  vollzogen  werden.  Diese  bewii-ken  die  erste  Veränderung  der  aüfgenom- 
menen  Nahrung:  deren  Zerkleinerung  durch  das  Gebiss,  Durchtränkung  mit  dem 
Diüsensecrete  der  Mundhöhle  und  Formirung  zu  einzelnen  in  den  Pharynx  zu 
beföidernden  Rissen.  Aber  auch  der  Zusammenhang  der  Mundhöhle  mit  den 
Luftwegen  Inüngt  ihr  functionelle  Beziehungen  zu  den  Athmungsorganen,  indem 
nicht  nur  unter  gewissen  Umständen  der  Luftweg  durch  die  Mundhöhle  geht,  son- 
dern auch  eine  sehr  wesentliche  Betheiligung  der  letzteren  bei  der  Stimmbildung 
vorhanden  ist. 


Der  Eingang  in  die  Mundhöhle  wird  bei  niederen  Wirbelthieren  direct  von 
den  Kiefern  begrenzt.  Erst  bei  den  Säugethieren  bildet  sich  von  dem  die  Kiefer- 
theile  liberkleidenden  Integumente  eine  Duplicatur  aus,  in  welche  die  sich  son- 
dernde Gesichtsmuskulatur  sich  erstreckt.  Die  Ausbildung  dieser  Muskulatur  ist 
wohl  als  nächstes  Causalmoment  für  die  Falte  selbst  anzusehen.  Die  muskulöse 
llautfalte  bildet  seitlich  die  Wangen  und  geht  von  da  in  eine  ähnliche  muskulöse 
Falte  über,  welche  vom  Oberkiefer  abwärts,  vom  Unterkiefer  aufwärts  sich  er- 
streckt und  mit  ihrem  freien  Bande  in  die  Begrenzung  der  jetzt  von  beweglichen 
rheilen,  den  Lippen,  gebildeten  neuen  Muudspalte  übergeht. 

Damit  hat  sich  vor  der  ursprünglichen  Mundhöhle  und  den  diese  umranden- 
den Kiefern  ein  neuer  Kaum  gebildet,  der  Vorhof  der  Mundhöhle  (Vestibulum 
oi'is),  dessen  seitlicher  Theil  die  Wangenhlihle  {Cavum  buccale)  ist.  Den  Eingang 
in  diesen  Vorhof  begrenzen  die  Bänder  der  Lippen  [Labia). 

Während  die  Hautduplicatur  äußerlich  ihren  integumcntalen  Charakter  behält, 
^’ird  ihre  innere  Lamelle  zur  Schleimhaut  der  Wangenhöhle  und  der  Lippen; 
dschen  beiden  Lamellen  liegt  die  Muskulatiu'.  An  der  Wange,  wo  sie  vom  M. 
uccmator  gebUdet  wird,  folgt  sie  der  Schleimhaut,  die  innig  dem  Muskel  auhaftet, 
si^b  '^nich  ein  Fettpolster  vom  äußeren  Integumente  abgedrängt,  während  sie 
®ic  diesem  an  den  Lippen  wieder  inniger  anschließt. 

Stufe dieser  Theile  steht  bei  den  Säugethieren  auf  sehr  verschiedenen 
n-  Den  Monotremen,  auch  den  Walthieren  fehlen  sie  noch. 
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Vierter  Abschnitt. 


Bei  geöffnetem  Gebisse  communicirt  der  Vorhof  mit  dem  Cavum  oris,  während 
bei  geschlossenem  Gebisse  nur  minimale  Übergänge  bestehen.  Hinter  den  letzten 
Molarzähnen  bilden  Schleimhautfalten  einen  übrigens  sehr  oft  unvollkommenen 
Verschluss.  Bei  defectem  Gebisse  ist  die  Communication  beider  Cavitäten  eine 
beständige.  In  dem  Cavum  oris  wird  das  Dach  durch  den  Gaumen  gebildet, 
der  die  Scheidung  von  der  Nasenhöhle  vollzog.  Soweit  derselbe  eine  knöcherne 

Fig.  346. 


Sinus 
long.  sup. 


Sinus  rectus 


Confiuens 

sinuum 


Tuba  Eust. 


Palatum 

molle 

Isthmus 

fuucium 


Grundlage  (Masillare  sup.  und  Palatinum)  besitzt,  wird  er  als  harter  Gaumen 
[Palatum  durum)  von  dem  hinten  an  ihn  sich  anschließenden  weichen  Gaumen 
[Palatum  molle]  unterschieden.  Unterhalb  des  weichen  Gaumens  besteht  die 
Verbindung  der  Mundhöhle  mit  der  Rachenhöhle  durch  den  Isthmus  faucium 
(vergl.  Fig.  346).  Vom  Boden  der  Mundhöhle  erhebt  sieh  in  der  Mitte  die  Zunge, 
deren  Rücken  nach  hinten,  unter  dem  weichen  Gaumen  abwärts  zum  Pharynx  sich 


Medianschnitt  durch  Kopf  und  Hals.  Die  Nasenscheidewand  ist  entfernt,  unterer  Raum  des  Pharynx 
und  Anfang  des  Oesophagus  offen  dargestellt. 


Epiglottis 

Adiius 

laryngis 

Basis 

ossis  hyoidei 

Cart, 

cricoides 

Trachea 

Thyreoidea 
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senkt.  Zur  Seite  der  Zunge  liegt  der  Boden  der  Mundhöhle  tiefer  und  wird  vom 
M.  mylo-hyoideus  abgeschlossen,  auf  welchem  die  Unterzungendrüse  eine  mediale 
Eihebung  bildet.  Die  seitliche  und  vordere  Begrenzung  des  Cavum  oris  bilden  die 
Alveolaitheile  von  Ober-  und  Unterkiefer,  sammt  den  darin  wurzelnden  Zähnen. 
Die  bei  der  Mundhöhle  zu  betrachtenden  Theile  sind; 

1.  Die  Schleimhaut  und  die  aus  ihr  hervorgehenden  Gebilde; 
a.  Drüsen,  b.  Zähne-, 

2.  Die  muskulösen  Organe; 

a.  Zunge,  b.  weicher  Gaumen. 


I.  Schleimhaut  der  Mundhöhle. 

§ 189. 

Die  Schleimhaut  der  Mundhöhle  beginnt  am  rothen  Lippenrande,  wo  sie  mit 
e äußeren  Haut  znsammenhängt,  und  erstreckt  sich  von  da,  die  Innenfläche  der 
ippen  auskleidend,  in  die  Wangenhöhle.  Beim  Übergang  der  Lippenschleimhaut 
beikleiduug  der  Alveolartheile  der  Kiefer  bildet  sie  in  der  Medianlinie 
nen  esonders  oben  stark  entwickelten,  faltenförmigen  Vorsprung  [Frenulum 
^ ii  superioris  et  infertoris).  Auf  den  Alveolartheilen  der  Kiefer  stellt  sie  das 
ahnfleisclu  [Gingiva)  vor,  und  wird  von  der  Innenfläche  der  Kiefer  her  oben 
zum  Gaumen,  unten  zum  Boden  der  Mundhöhle  verfolgt.  Das  Zahnfleisch  ist 
ziemlich  fest  mit  dem  Perioste  der  Kieferknochen  verbunden  und  bildet  Brücken, 
welche  zwischen  den  Zähnen  hindurch  die  Überkleidung  der  äußeren  Alveolar- 
äc  e der  Kiefer  mit  der  an  der  Innenfläche  befindlichen  in  Verbindung  setzen. 
Auch  am  harten  Gaumen  besteht  durch  straffe,  das  submucöse  Gewebe  dar- 
stellende Fasern  eine  festere  Verbindung  mit  dem  Skelete.  Am  Boden  der  Mund- 
höhle schlägt  sich  die  Schleimhaut  medial  über  die  Glandula  sublingualis  hinweg 
gegen  die  Zunge  empor;  über  der  Drüse  bildet  sie  eine  schwache  Längsfalte  [Plica 
sublingualis].  Diese  Falte  ist  bei  Neugeborenen  sehr  ansehnlich  und  läuft  vorne 
in  einen  freien  Vorsprung  aus  (Fig.  363).  Eine  mediane  Schleimhautfalte  tritt 
zur  Unterfläche  der  Zungenspitze;  das  Zungenbändchen  [Frenulum  linguae)  Zur 
8eite  von  diesem  findet  sich  als  Ende  der  Sublingual- 
falte die  Caruncula  sublingualis  (C.  salivalis),  an 
Welcher  Drüsen  ausmünden. 

Von  dem  Seitenrande  der  Zunge  an  ist  die  den 
ganzen  Znngenrücken  bedeckende  Schleimhaut  inniger 
luit  der  Muskulatur  im  Zusammenhang.  Die  in  der 
übrigen  Schleimhaut  der  Mundhöhle  dem  bloßen  Auge 
nicht  bemerkbaren  Papillen  stellen  auf  dem  Kücken 
Zunge  ansehnlichere  Gebilde  her,  welche  bei  der 
üuge  pnauere  DarsteUung  finden. 

liehe  harten  Gaumens  zeigt  vorne  eine  mehr  oder  minder  deut- 

Leisten  Erhebung  [Raphe],  seitlich  davon  einige  (2 — 4)  quere  bogenförmige 
! wa  rend  der  hintere  Abschnitt  stets  glatt  erscheint  (vergl.  Fig.  347). 


rig.  347. 


Mundliöhlenfläche  des  liarten 
Gaumens» 
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Vierter  Abschnitt. 


Diese  Gaumenleisten  (Gaumenfalten)  sind  beim  Neugeborenen  in  größerer  Aus- 
dehnung und  Entfaltung  vorhanden  und  nehmen  eine  große  Fläche  des  harten 
Gaumens  ein.  Später  erfahren  sie  eine  Eiickbildung,  und  im  höheren  Alter  können 
sie  vollständig  verschwinden,  so  dass  dann  die  ganze  Gaumenfläche  glatt  erscheint. 

Bei  den  meisten  Säugethleren  sind  es  sehr  charakteristische  Bildungen,  mit  derbem 
Epithel  bekleidet  und  von  bedeutendem  Umfange,  längs  der  Oberfläche  des  harten  Gaumens 
in  zwei  Querreihen  angeordnet.  Sie  stehen  im  Dienste  der  Nahrungsaufnahme  und 
scheinen  auf  die  Zerkleinerung  oder  doch  die  Bewältigung  der  Nahrung  zu  wirken,  wobei 
auch  der  Zunge  eine  active  Rolle  zukommt.  Beim  Menschen  sind  sie  rudimentäre 
Organe  geworden. 


Fig. 3tS. 


Am  vorderen  Ende  der  Eaphe  befindet  sich  eine  papillenartige  Vorragimg 
in  verschiedenartigen  Verhältnissen;  zuweilen  trägt  sie  die  Mündung  eines  blind- 
geendigten kurzen  Canals,  der  das  Eudiment  eines  bei 
Säugethieren  bestehenden,  den  Gaumen  durchsetzenden 
Canalis  naso-pulatinus  (C.  incisivus)  vorstellt.  Bei  Säuge- 
thieren bildet  dieser  aufwärts  paarige  Canal  den  Stenson- 
schen  Gang,  der  in  der  Nasenhöhle  ausmündet  und  ein  am 
Boden  derselben,  beiderseits  an  der  Scheidewand  liegendes 
Sinnesorgan,  das  Jacobson’ sehe*)  Organ,  mit  dem  Cavum 
oris  in  Verbindung  setzt. 


Drei  Papillen  von  dem  Lip- 
penrande  mit  Blutgefäßen. 
Nach  Toldt. 


Fig.  349. 


Für  den  Bau  der  Schleimhaut  der  Mundhöhle  ist  eine 
sehr  verschiedenartige  Entfaltung  ihrer  Pa^nlhn  zu  bemerken. 
Diese  sind  am  stärksten  am  Lippenrande,  wo  sie  ein  reicheres 
Netz  von  Blutgefäßen  führen  (Fig.  348).  Nach  innen  zu 
werden  sie  kleiner,  nur  am  vorderen  Theile  des  harten 
Gaumens  und  nahe  am  Zahnfleischrande  sind  sie  wieder  an- 
sehnlicher, führen  jedoch  nur  einfache  Capillarschlingeu. 

Die  Dicke  der  Schleimhaut  ist  in  den  einzelnen  Gegen- 
den der  Mundhöhle  sehr  verschieden,  bedeutend  ist  sie  am 
harten  Gaumen,  auch  am  Zahnfleisch.  Die  Submucosa  bildet 
meist  keine  gesonderte  Schichte,  selbständiger  ist 
sie  an  der  Wangenschleimhaut.  An  den  Lippen  wie 
am  w'eichen  Gaumen  steht  sie  mit  der  Muskulatur 
dieser  Theile  in  engerer  Verbindung,  indem  Bündel 
nnd  Züge  jener  Muskulatur  in  sie  eintreten  und  sich 
in  ihr  auflösen. 

Das  Epithel  der  Mundschleimhaut  ist  allgemein 
ein  mehrfach  geschichtetes  Plattenepithel,  dessen 
Elemente  auch  in  den  obersten  Schichten  noch  mit 
je  einem  Kern  versehen  sind  (Fig.  349). 

Über  den  Canalis  naso-palatinus  bestehen  differente 
Angaben,  die  sich  größtentheils  auf  Strecken  eines 
Weges  beziehen,  der  zwischen  dem  Boden  der  Nasen- 
höhle und  dem  Dache  der  Mundhöhle  bestehen  soll,  und  für  den  der  Canalis  incisivus 
des  Oberkiefers  (I.  S.  231)  die  knöcherne  Wand  bildet.  Ein  solcher  Canal  ist  beim 


Drei  Epitlielzellen  der  Mundschleim- 
liaut.  Stark  vergrößert. 


*)  L.  L.  Jacobson,  geb.  1783  zu  Kopenhagen,  Arzt  und  Naturforscher,  i 1843. 
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Menschen  keinesfalls  eine  regelmäßige  Bildung.  Unter  den  Säugethieren  sind  die 
Stensen  sehen  Gänge  als  Verbindungen  der  Nasenhöhle  mit  der  Mundhöhle  am  deutlich- 
sten hei  Schweinen  und  Wiederkäuern  zu  treffen.  Auch  anderen  Ahtheilungen  fehlen 
sie  nicht.  Mit  diesen  Befunden  Terglichen  würde  das  Verhalten  beim  Menschen  einen 
ruckgebildeten  Zustand  vorstellen,  wie  er  ähnlich  schon  hei  vielen  Säugethieren  er- 
scheint. 


Die  in  den  Stenson’schen  Gängen  bestehende  Durchbrechung  des  harten  Gaumens 
leitet  sich  von  der  Entwickelung  des  letzteren  ab  und  erscheint  als  ein  Rest  des  ur- 
sprünglichen Zusammenhanges  von  Nasen-  und  Mundhöhle  (II,  S.  2).  Der  endliche 
Verschluss  dieser  Verbindung  findet  von  der  Gaumeuseite  her  statt,  wie  man  denn  nicht 
selten  von  der  Nasenhöhle  aus  noch  tiefe  Einsenknngen  auch  beim  Erwachsenen  wahr- 
nimmt. Über  den  Canalls  naso-palatinus  s.  Leboucq,  Archives  de  Biologie.  T.  II. 


Organe  der  Mundschleimhaut, 
a.  Drüsen. 

§ 190. 

Die  Schleimhaut  der  Mundhöhle  ist  mit  einem  reichen  Drtlsenapparat  aus- 
gestattet, dessen  Bestandtheile  verschieden  große  Acini  besitzen.  Ihr  Secret 
bildet  die  Mnndhöhlenflflssigkeit,  ein  Gemisch  verschiedenartiger  Drüsenproducte 
(Speichelflüssigkeit  und  Schleim),  mit  abgestoßenen  Epithelzellen  vermengt.  Die 
kleine!  en  dieser  Drüsen  lagern  in  der  Dicke  der  Schleimhaut  oder  erstrecken  sich 
noch  in  die  Suhmneosa.  Die  größeren  betten  sich  unter  die  Schleimhaut,  dringen 
in  die  Muskulatur  der  Miiudhöhleutvand  und  bei  noch  größerem  Umfange  wird  die 
Schleimhaut  nur  vom  Drüsenausführgange  durchsetzt  und  der  voluminösere 
Köiper  der  Drüse  gewinnt  seine  Lage  an  einer  von  der  Mündung  entfernteren 
Stelle. 

Wir  scheiden  die  Driisen  nach  ihrem  Volum  in  zwei  Gruppen,  deren  jede  aus 
Drüsen  mit  verschiedenartiger  Secretbildung  gebildet  wird. 

1.  Kleine  Drüsen  (Schleimdrüsen). 

Diese  im  Ganzen  betrachtet  traubig  gestalteten,  in  der  gesummten  Mundhöhleu- 
Schleimhaut  vertheilten  Drüsen  liegen  entweder  in  der  Schleimhaut  selbst  oder 
bilden  doch,  selbst  wenn  sie  dieselbe  nur  noch  mit  ihrem  Ansführgange  durch- 
setzen, miudm-  voluminöse  Organe.  Sie  besitzen  einen  kurzen  vor  seiner  Aus- 
mundung  meist  etwas  erweiterten  Ausftihrgang,  der  sich  innerhalb  des  Drüsen- 
■oipers  in  mehrere  Äste  theilt.  Diese  verzweigen  sich  in  die  Acini  der  Dnise,  und 
lese  selbst  ergehen  sich  aus  ramifieirten  Schläuchen,  deren  Enden  nicht  selten 
a.s  eiweiteit  sind.  Diese  Drüsen  unterscheiden  wir  nach  den  Regionen,  denen 
sie  zugetheilt  sind. 

Li  labiales  bilden  eine  gürtelförmige  Schichte  nach  innen  von  den 

^ spärlich  gegen  den  Mundwinkel  und  dringen  zum  Theile 
Musknlat^'^*^'^^*^^™  Lippen  ein.  Einzelne  durchsetzen  nicht  selten  diese 
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welche  häufig  den  M.  buecinator 


Fig.  350. 


Gl.  buccales.  Eine  Anzalü  der  Wangenschleimhaut  ungehöriger  Drüsen, 

durchsetzen.  Die  hinterste  in  der  Nähe  der 
Mündung  des  Ductus  Stenonianus  befind- 
liche Gruppe  bilden  die  Gl.  molares. 

Gl.  palatinae.  Etwas  kleinere  Drüsen 
als  die  vorhergehenden  bilden  eine  conti- 
nuiiiiche  Schichte  am  harten  Gaumen  und 
kommen  vereinzelt  auch  in  der  Schleimhaut 
des  weichen  Gaumens  vor. 

Gl.  linguales  scheiden  sich  in  mehrere 
Abtheilungen.  Sie  liegen  theils  an  den 
Rändern  der  Zunge  bis  zu  deren  Spitze, 
wo  sie  oft  zu  einem  Complexe  (Blandin- 
NüHN’sche  Drüse)  vereinigt  und  in  die 
, _ Muskulatur  des  Organs  eingebettet  sind; 

theds  finden  sie  sich  am  Rücken  der  Zunge,  und  zwar  von  den  Papillae  vallatae 
aus  nach  hinten  zu.  Die  in  der  Umgebung  der  Papillae  vallatae  befindlichen  sind 
von  denen  der  Zungenwurzel  verschieden. 


Der  feinere  Bau  dieser  Drüsen  zeigt  in  dem  Ansführgang  eine  Fortsetzung  des  Piatten- 
epithels  der  Mundhöhle.  Daun  folgt  Cylinderepithel,  weiches  in  einfacher  Lage  auch  die 
feineren  Verzweigungen  der  Ausführgänge  auskloidet  und  allmählich  in  niedrigere  Zell- 
formen übergeht.  Solnhe  Zellen  kleiden  auch  die  secretorlschon  Sehläuohe  aus.  'Während 
die  meisten  dieser  Drusen  echte  Schleimdrüsen  sind,  ergeben  sich  einige  von  differentem, 
mit  den  echten  Speicheldrüsen  übereinstimmendem  Bane,  oder  sie  zeigen  eine  gemischte 
Zusammensetzung.  Letzteres  gilt  von  den  Drüsen  der  Zungenspitze,  ersteres  von  den  in 
der  Umgebung  der  Papillae  vallatae  mündenden  Drüsen.  Diese  unterscheiden  sich  von 
den  echten  Schleimdrüsen  durch  ihre  weißliche  Färbung,  die  von  einem  reichlichen 
Körncheninhalt  der  Zellen  ihrer  Schläuche  herrührt,  v.  Ebnes,  Die  acinösen  Drüsen  der 
Zunge.  Graz,  1873.  — Am  Übergange  des  äußeren  Integumentes  in  die  Mundschleimhaut 
zeigt  sich  der  Drüsenapparat  des  ersteren  noch  eine  kurze  Strecke  weit  auf  letztere  fort- 
gesetzt, indem  am  rothen  Lippenrando  eine  Reihe  von  kleinen  Drüsen  vorkommt,  die  mit 
den  Talgdrüsen  der  Haut  übereinstimmen  (Köllikek). 


2.  Große  Drüsen  (Speicheldrüsen,  Gl.  salivales). 

§ 191. 

Diese  nach  altem  Herkommen  als  »Speicheldrüsen«  zusammengefassten  um- 
fänglicheren Organe  sind  nur  mittels  ihres  Aiisführganges  in  divecter  Verbindun«- 
mit  der  Schleimhaut.  Ihr  Drüsenkörper  liegt  stets  außerhalb  derselben,  bei 
manchen  sogar  weiter  davon  entfernt.  Nach  dieser  Lage  des  Drüsenkörpers 
werden  die  einzelnen  unterschieden.  Im  Hauptsächlichen  ihres  Baues  stimmen  sie 
mit  den  Schleimdrüsen  der  Mundhöhle  überein,  wie  sie  denn  auch  als  mächtigere 
Entfaltungen  solcher  anzusehen  sind.  Mit  der  voluminösen  Gestalt  sind  aber  auch 
manche  Modificationen  des  feineren  Baues,  besonders  im  Verhalten  der  Epithelien 
erfolgt,  welche  eine  geänderte  Function  begleiten.  ’ 
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Ein  Theil  der  bezüglichen  Drüsen  sondert  ein  schleimhaltiges  Secret  ab  und 
stellt  sich  dadurch  den  kleinen  Drüsen  näher,  während  ein  anderer  Theil  eine 
seröse  Flüssigkeit  secernirt.  So  hat  man  Schleim-Speicheldrüsen  und  seröse 
Speicheldrüsen  unterschieden,  von  denen  die  letzteren  die  durch  ihre  chemische 
Constitution  charakteristische  Speichelflüssigkeit  liefern. 

Diese  Drüsen  sind  die  GL  sublingualis,  die  Gl.  submaxiUaris  und  die  Gl. 
parotis. 

CI.  sublingualis  (Unterzuugendrüse).  Eine  bedeutendere  Giuppe  größerer 
Schleimdrüsen  am  Boden  der  Mundhöhle  bildet  eine  von  der  Caruncula  sublingualis 
his  zum  Hinten-ande  des  Mylo-hyoideus  reichende,  letzterem  Muskel  aufliegende 
abgeplattete  Drüsenmasse.  Sie  bietet  bezüglich  der  Ausführgänge  differente  Be- 
funde dar.  Bald  münden  die  Drüsen  vereinzelt  in  einer  dem  Unterkiefer  parallelen 
Reihe  aus  [Ductus  Rivini)*),  bald  sind  die  Mündungen  vermindert,  indem  einzelne 
Drüsengruppen  einem  gemeinsamen  Ausführgang  angehören,  oder  es  vereinigt  ein 
Ansführgang  den  größeren  Theil  des  Drüseneomplexes,  indes  noch  mehi'ere  einzelne 
Dnlsen  besonders  münden.  Der  größere,  sämmtlichen  Drüsen  angehörige  Aus- 
führgang [Ductus  Bartholinianus)**)  führt  dann  zur  Caruncula  sublingualis.  So 
tritt  an  die  Stelle  zahlreicher  kleiner  Drüsen  eine  einzige  größere,  die  hier  in  ver- 
schiedenen Stadien  ihrer  Ausbildung  zu  erkennen  ist.  Eben  dadurch  giebt  sie  auch 
die  Vermittelung  ab  zu  den  zahlreichen  kleinen  Schleimdrüsen. 

Das  Wechselverhalten  dieses  Befundes  hat  man  sich  so  vorzustellen,  dass  die  größere 
Drüse  aus  der  Aushlldung  einer  kleineren  hervorging,  und  dann  die  Entwickelung  anderer 
kleiner  Drüsen  hemmte,  denn  es  findet  sich  beim  Vorkommen  einer  größeren  noch  eine 
Anzahl  kleiner  Drüsen  vor. 

Gl.  submaxiUaris  (Unterkieferdrüse)  (Fig.  351).  Diese  Drüse  liegt  ent- 
fernter von  der  Mundschleimhaut,  am  Rande  des  Unterkiefers,  in  dem  von  den 
beiden  Bäuchen  des  Digasti'icus  mit  dem  Unterkiefer  begrenzten  Raume.  Nach 
oben  und  innen  grenzt  sie  an  den  M.  mylo-hyoideus,  an  dessen  hinterem  Rande  sie 
mit  dem  Ende  der  Gl.  sublingualis  zusammeustößt.  Das  Platysma  und  eine  derbe 
Fascienlage  bedecken  sie.  Sie  ist  rundlich,  etwas  abgeplattet,  meist  in  mehrere 
größere  Lappen  getheilt,  deren  Sonderung  in  kleinere  Lobuli  dem  bloßen  Auge 
Wenig  deutlich  ist.  Der  im  Innern  der  Drüse  sich  sammelnde  Ausführgang  [D. 
^bartonianus)  verlässt  die  Diüse  in  der  Nähe  dos  M.  mylo-hyoideus,  über  dessen 
Hinterrand  er  zum  Boden  der  Mundhöhle  tritt,  um  medial  neben  der  Gl.  sub- 
lingualis zur  Caruncula  sublingualis  zu  verlaufen.  Hier  mündet  er  entweder  für 
sich  oder  mit  dem  der  Gl.  sublingualis  vereint. 

^ Bei  geringerer  Länge  des  Ansführganges  bleibt  die  Gl.  suhmaxillaris  auf  dem  M.  mylo- 
hyoideus liegen  und  erscheint  dann  wie  ein  Theil  der  Gl.  sublingualis  (Turner).  — 
Die  Vereinigung  der  Ausführgäiige  der  Suhmaxillaris  mit  der  Sublingualis  macht  es  wahr- 
scheinlich, dass  beide  zusammen  Differenzlrungen  einer  einheitlich  angelegten  Drüse  sind. 

*)  A.  Q,  Rivinds  (Bachmann),  Prof,  in  Leipzig,  geh.  1662,  f 1123. 

) Gase.  Bartholinus  jun.,  Prof,  in  Kopenhagen,  geh.  1665,  + 1738. 
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Durch  ihr  Speichelsecret  unterscheidet  sich  von  den  aufgeführten  Drüsen  eine 
dritte,  die 

Glandula  parotis  (Ohrspeicheldrüse)  (Fig.  351).  Diese  ansehnlichste  Drüse 

der  Mundhöhle  liegt  von  letzterer  am 
entferntesten.  Sie  nimmt  den  ßaum 
hinter  dem  Unterkiefer  am  knorpe- 
ligen Gehörgange  und  vor  dem  oberen 
Ende  des  M.  sterno-cleido-mastoideus 
ein,  und  erstreckt  sich  bis  zum  Winkel 
des  Unterkiefers  herab.  Mit  einer 
dünneren  Lage  überdeckt  sie  den 
hinteren  Rand  des  M.  masseter  bis 
zum  Jochbogen  empor.  Eine  starke 
Bindegewebsschichte  kommt  ihr  wie 
dem  Masseter  gemeinschaftlich  zu 
[Fascia  parotideo-masseterica).  Ihre 
Sonderung  in  zahlreiche  kleine  Läpp- 
chen ist  leicht  bemerkbar. 

An  der  dem  Masseter  aufliegen- 
den Fläche  der  Driise  setzt  sieh  der 
Ausführgang  [Ductus  Stenonianus) 
aus  einem  oberen  und  unteren  Aste 
zusammen  und  verlässt  die  Drüse  an  ihrem  Vorderrande.  Unterhalb  des  Joch- 
bogens und  parallel  mit  ihm,  in  einer  Entfernung  von  etwa  1 cm,  verläuft  er  als 
ein  weißlicher  platter  Strang  quer  über  den  Masseter,  in  festes  Bindegewebe  ein- 
gelagert. Am  vorderen  Masseterrande  senkt  er  sich  medianwärts  zum  M.  buccinator, 
den  er  schräg  durchbohrt,  um  im  Vorhof  der  Mundhöhle,  gegenüber  dem  zweiten 
oberen  Molarzahn,  auszumünden. 

Der  gegen  den  Jochbogen  tretende  Theil  der  Parotis  ist  meist  weiter  auf  dem 
Masseter  fortgesetzt  und  erscheint  nicht  selten  als  ein  selbständig  in  den  Ductus 
Stenonianus  einmüudender  Abschnitt  der  Drüse  [Parotis  accessoria).  Solcher 
können  auch  mehrere  den  Ausführgang  besetzen. 

Bezüglich  der  feineren  Structur  dieser  Drüsen  ist  folgendes  hervorzuheben.  Die 
Drüsenschläuche  sind  nicht  immer  gleichmäßig  abgerundete  Bläschen,  sie  zeigen  man- 
cherlei Buchtungeu  (Alveolen),  was  besonders  an  der  Glandula  sublingualis  hervortritt, 
und  besitzen  eine  Umhüllung  durch  eine  Membrana  propria  (Fig,  352  6),  welcher  rami- 
flcirte  Zellen  zugetheilt  sind.  Diese  Schichte  setzt  sich  auch  auf  die  Ausführgänge  der 
Acini  fort  und  stellt  an  den  größeren  Ausfühigängen,  welche  aus  der  Vereinigung  klei- 
nerer hervorgingen,  eine  an  Stärke  zunehmende  Bindegewebslage  vor.  Die  Auskleidung 
der  Ausführgänge  bildet  eine  Schichte  Cylinderepithel  (Fig.  353). 

Verschieden  ist  das  Vorhalten  des  Drüsenepithels. 

• In  der  Suhllngualis  sind  die  secretorischen  Formelemente  durch  relativ  große,  das 
enge  Lumen  begrenzende  Zellen  dargestellt,  zeitweise  von  hellem  Aussehen  (Fig.  352) 
und  stark  lichtbrecheud.  Der  stark  abgeplattete  Kern  ist  basal  gedrängt.  Man  betrachtet 


Fig.  351. 


Ohrspeicheldrüse. 
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diese  Zellen  als  in  secietorischer  Thätigkeit  befindlich,  ihren  Inhalt  als  Schleim.  Außer 
diesen  »Schleimzellen«  bestehen  noch  Gruppen  anderer  Formelemente,  welche  granulirten 
Inhalt  führen  und  daher  bei  dnrch- 


Fig.  352. 


Schnitt  aus  der  Suhlingualdruse  des  Menschen,  cw/i. 
Bei  fit  sind  Übergangsformen  zwischen  den  helleren  und 
dunkleren  Zellen. 


Fig.  353. 


fallendem  Lichte  dunkler  sich  dar- 
stellen. Ihr  Kern  liegt  mehr  in  der 
Mitte  der  Zelle.  Dass  diese  Ele- 
mente zu  Schleimzellen  sich  umge- 
stalten, ist  sehr  wahrscheinlich.  Von 
activen  Zellen  an  die  Wand  ge- 

drängt, erscheinen  sie  nahe  halb- 
mondförmig. In  der  Sulmaxillaris 
besteht  ein  ähnliches  Verhalten  für 
einen  l'heil  der  Drüse,  während  ein 
anderer  in  seinen  etwas  kleineren 
Schläuchen  niedrigere  und  einen 
trüben  Inhalt  führende  Zellen  auf- 
weist. Die  Vertheilnng  von  beiderlei 
e unden  in  der  Drüse  ist  großen 
erschiedenheiten  unterworfen . Meist 
waUet  die  eine  Art  strecken- 

weise  vor. 

Die  Parotis  endlich  besitzt  in 
ihren  Schläuchen  nur 

trüben,  feinkörnigen  Inhalt 
führende  Zellen  (vergl. 

Rg.  353). 

In  allen  diesen  Drüsen 
ergeben  sich  Veischieden- 
üeiten  des  Befnndes  der 
Formelemente,  je  nach- 

dem sie  in  activem  Zu- 
stande oder  ln  jenem  der 
Ruhe  sich  finden.  — Die 
Schläuche  dieser  Drüsen 
messen  0,03-0,05  mm. 

An  den  größeren  Aus- 
führgäiigen  wird  die  Dicke 
der  Wandung  wesentlich 
durch  Zunahme  derBinde- 
gewebsschlchten  gebildet. 

Elastische  Fasernetze 
^reten  hinzu.  Am  Ductus  Stenonianus  ist  eine  innere  Lage  mit  ringförmiger  Anordnnr 
^er  asern  anzutreffen,  an  welche  sich  nach  außen  Längsfasernetze  reihen.  Für  de 
uctus  Whartonianus  dürfte  das  Vorkommen  glatter  Muskelzellen  hervorzuheben  sein. 


Lumen  eines 
Schlauchs  im 
Querschnitt 


Lumen  eines 
Schlauchs  im 
Längsschnitt 


EinAusführ 
gang  quer 
durch~ 
schnitten 


Schnitt  ans  der  Parotis  des  Menschen,  eoo/j. 


h.  Zähne. 


Die 


§ 192. 

Die  Zähne  sind  Gebilde  der  Mundhöhlenschleimbaut,  da  sie  in  ihr  entstehen, 
etzteie  bietet  demzufolge  das  Verständnis  für  die  Zusammensetzung  jener 
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Hartgebilde,  indem  sie  die  Bestandtheile  derselben  mit  bestimmten  Geweben  der 
Schleimhaut  in  Beziehung  zeigt. 

Das  Fremdartige  dieser  Erscheinung,  welche  Hartgehilde  yon  einer  Schleimhaut  aus- 
gehend darstellt,  löst  sich  ab,  sobald  wir  uns  erinnern,  dass  das  Ectoderm  die  primitive 
Mundhucht  auskleidet,  also  auch  die  Kiefer  überzieht,  und  dass  dadurch  sonst  dem  Inte- 
gument zukommende  Gebilde  an  den  Kieferrändern  entstehen.  In  den  Hautzähnchen 
der  Selachier  treffen  wir  die  Organe,  von  denen  sich  nicht  blos  vielerlei  Zustände  eines 
Hautskeletes,  sondern  auch  das  Gebiss  der  "Wirbelthiere  ableitet. 


Pig.  354. 

A.  B. 


Ein  Schneidezalin.  Ä von 
vorne,  £ durchsohnitten. 


1.  Bau  der  Zähne. 

Jeder  ausgebildete  Zahn  lässt  den  frei  vorstehenden  Theil  als  Krone  unter- 
scheiden (Big.  354),  welche  an  einer  meist  wie  eingeschnürt  sich  ausnehmenden 
Stelle,  dem  Halse,  in  die  in  eine  Alveolarhöhle  des 
Kiefers  eingesenkte  Wurzel  übergeht.  Am  Halse  wii'd 
der  Zahn  vom  Zahnfleische  umfasst.  Die  Krone  ist  nach 
den  Arten  der  Zähne  verschieden  gestaltet,  und  auch  die 
Wurzel  bietet  Diiferenzen,  sowohl  bezüglich  ihrer  Stärke, 
als  auch  dadurch,  dass  sie  bei  manchen  Zähnen  getheilt 
ist,  so  dass  mehrere  Wurzeln  bestehen. 

Am  Ende  der  Wurzel  ist  eine  feine  Öflhung  be- 
merkbarj  sie  führt  in  den  die  Wurzel  durchsetzenden 
Zahncanal,  der  in  der  Krone  sich  zur  Zahnhöhle  [Cavum 
dentis]  emeitert.  Bei  mehrwurzeligen  Zähnen  nimmt 
die  einfache  Zahnhöhle  die  der  Zahl  der  Wurzeln  ent- 
sprechenden Zahncanäle  auf  (Fig.  355).  Zahncanal  und  Zahnhöhle  sind  von 
weichem,  Blutgefäße  und  Nerven  führendem  Gewebe,  der  Papilla  [Pulpa]  dentis 
ausgefüllt.  An  der  Spitze  der  Wurzel  steht  diese  mit 
anderen  Theilen  im  Zusammenhang.  Von  da  aus  er- 
streckt sich  noch  eine  Bindegewebsschichte  als  Periost 
der  Alveole  in  der  Umgebung  der  Wurzel  zum  Zahn- 
fleisch. Dieses  Periost  der  Alveole  gehört  ebenso  der 
Wurzel  des  Zahnes  an,  die  es  umschließt. 

Das  feste,  den  Zahn  formende  Material  setzt  sich 
aus  drei  sehr  verschiedenen  Bestandtheilen  zusammen. 
Die  Grundlage  des  Ganzen  bildet  das  Zahnbein  [Dentine. 
Elfenbein,  Substanlia  eburnea]  (Fig.  356  a).  Daihber 
lagert  sich  eine  auf  die  Krone  beschränkte,  dicke,  bis  zum  Halse  herabreichende 
und  hier  dünn  endigende  Schichte  eines  härteren  Gebildes,  der  Schmelz  [Email 
Subst.  vitrea  s.  adamantina]  (Fig.  356  &).  Endlich  wird  das  Zahnbein  an  der 
Wurzel  noch  von  einer  besonderen  Lage,  dem  Gement  [Substantia  ossea]  um- 
schlossen (Fig.  356  c).  Bezüglich  der  feineren  Textur  dieser  Bestandtheile  ist 
folgendes  hervorzuheben : 

a]  Das  weiße,  sehr  feste  Zahnbein  besteht  aus  einer  der  Intercellularsubstanz 


Fig.  355. 


Ein  Backzahn  in  senkrechtem 
Durchschnitt,  s Schmelz- 
schichte, cd  Zahncanal. 


Von  der  Mundhöhle. 
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Fig.  356. 


des  Knochengewebes  ähnlichen,  wenn  auch,  besonders  in  chemischer  Beziehung, 
damit  nicht  ganz  übereinstimmenden  Substanz.  Auf  Durchschnitten  lässt  diese 
feine,  mit  der  Oberfläche  parallele  Streifungen  erkennen. 

Zahlleiche  feine  Canälchen,  Zahncanälchen,  durchsetzen 
sie,  indem  sie  an  der  Wandtläche  des  Zahncanals  oder 
der  Zahnhöhle  beginnen  und  von  da  etwas  geschlängelt, 
hin  und  wieder  in  bUndelförmiger  Gruppiruug,  aber  im 
Ganzen  eine  gerade  Richtung  oinhaltend,  gegen  die 
Oberfläche  verlaufen. 

Sie  werden  dabei  nur  allmählich  feiner  und  senden 
gleich  am  Anfänge  feine  Zweige  in  spitzen  Winhelii  ab. 

Näher  der  Oberfläche  des  Zahnbeins  bilden  die  Canälchen 
hedeutendere  Kamiflcationen  (Fig,  357),  die  mit  den  be- 
nachbarten anastomosiren.  In  der  oberflächlichen  Lage 
munden  sie  in  nicht  selten  daselbst  -vorhandene  weitere 
mannigfach  ausgebuchtete  Räume  (Interglobularräume) 

® .*)•  Diese  Zahnröhrcheu  werden  von  einer  weichen, 

■wa  rscheinlich  protoplasmatischen  Substanz,  den  Zahnfasern, 
usgefullt.  Om  diese  findet  sich  noch  eine  sie  scheiden- 
artig umgebende,  feinste  Schichte  von  elastischer  Bescbaffen- 
eit  und  größerer  Resistenz,  die  sie  von  der  festen  Zahn- 
heinsubstanz trennt. 

Die  Verschiedenheit  der  chemischen  Zusammensetzung 
er  Grundsubstanz  des  Zahnbeins  von  jener  der  Knochen 
trifft  vorzüglich  die  quantitativen  Verhältnisse.  Bei  alledem 
bildet  dieses  Gewebe  nur  eine  Modiflcation  des  Knochen- 
gewebes, von  dem  es  morphologisch  nur  dadurch  verschieden 
rat,  dass  die  es  liefernden  Zellen  nicht  vollständig,  sondern 
nur  mit  1 ortsätzen  in  es  eingebettet  werden. 

b)  Der  Schmelz  deckt  mtitzenartig  den  vom  Zahnbein  gebildeten  Theil  der 
lone  (Fig.  354  ßg^  356  6)  und  ilbertrifft  an  Härte  das  Zahnbein  (im  Härtegrad 
ommt  er  dem  Apatit  gleich).  Auf  Schnitten  ist  er  durchscheinend,  weiß  mit 


Durchschnitt  eines  Schneide- 
zahns. a Zahnhein,  b Schmelz, 
c Cement,  d Zahnhöhle, 
e Zahncanal.  (Vergrößert.) 


Pig.  357. 


4 fl  ft  J-- 


h.  c InterglohuTarränir ^''^arzel  eines  Schneidozahns.  a Zahnheincanälche 
rgiobuiarranme,  d innerste  Schichte  des  Gementes.  Stark  vergrößert.  Hach  Köllikeb. 
Gegesbäce,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  „ 
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bläulichen  Schimmer.  Er  wird  aus  prismatischen,  zur  Oberfläche  des  Zahnbeins 
senkrecht  stehenden  und  dicht  an  einander  gereihten  Fasern  gebildet,  welche  bald 
wellig  gebogen,  bald  in  schärferen  Zickzacklinien  die  Dicke  der  Schmelzkuppe 
durchsetzen.  Der  Faserverlauf  bietet  im  Speciellen  mannigfache  Verhältnisse; 
nicht  selten  bestehen  Kreuzungen  einzelner  Züge. 

Pie  Fasern  oder  Prismen  sind  vollkommen  solide  und  ohne  -wahrnehmhare  Zwisohen- 
snbstanz  an  einander  gefügt.  Sie  zeigen  regelmäßig  wechselnde  dunklere  und  hellere 
Stellen,  eine  A#t  von  Querstreifung,  die  auf  eine  Schichtung  zurückführt.  Behandlung 
mit  verdünnter  Salzsäure  lässt  sie  deutlicher  hervortreten. 

Den  Schmelz  deckt  eine  besondere  Schichte,  das  Sdimelzolerhäutchen,  welchem  die 
äußeren  Enden  der  Schmelzprismen  unmittelbar  ansitzen.  Es  erscheint  als  eine  sehr 
resistente  Bildung,  die  aus  verhornten  Zellen  entstanden  angegeben  wird  (Waldetee). 

c)  Die  Cementsubstans  beginnt  mit  einer  dünnen  Lage  an  der  Grenze  des 
Schmelzes  und  überkleidet  die  Wurzel,  an  deren  Ende  sie  meist  beträchtlich  ver- 
dickt ist,  so  dass  sie  etwas  zur  Verlängemng  der  Wurzel  beiträgt.  Sie  besteht  aus 
KnochengeM'ebe,  weiches  von  der  als  Alveolen-Periost  eingeseukten  Schleimhaut 
aus  entsteht.  Die  Intercellularsubstanz  lässt  eine  Schichtung  erkennen  und  die 
innerste  Lage  ist  von  senkrecht  auf  das  Zahnbein  stehenden  Canälchen  durchsetzt 
(Fig.  357  d).  Seltener  kommen  Ilavers’sehe  Gefäßcanälchen  vor. 

Die  Zahnpapille  {Pulpa)  wird  aus  feinfaserigem,  viele  Zellen  enthaltendem  Binde- 
gewebe gebildet,  welches  Blutgefäße  und  Nerven  führt  und  an  der  Oberfläche  mit  einer 
Schichte  oylindrischer  Zellen,  OdontoUasten  (Waldeyee'),  unmittelbar  unter  dem  Zahn- 
bein sich  abgrenzt.  Die  Elemente  dieser  epithelartigen  Schichte  sind  durch  Fortsätze 
mit  den  unter  ihr  liegenden  Zellen  in  Zusammenhang.  Andererseits  gehen  von  den 
Odontoblasten  feine  Fortsätze  ins  Zahnbein,  die  >Zahnfasern«.  Die  markhaltiven  Nerven 
der  Pulpa  erstrecken  sich  gegen  die  Odontoblasten-Schichte,  wobei  sie  ln  feine  marklose, 
sich  verzweigende  Fasern  übergehen. 


2.  Entwickelung  der  Zähne. 

§ 193. 

Beide  die  Mundhöhlenschleimhaut  constituirenden  Gewebe,  das  Epithel  und 
das  darunter  liegende  Bindegewebe,  sind  an  dem  Aufbau  der  Zähne  betheiligt. 

Dieser  Vorgang  erscheint  aber  nicht  mehr,  wie  bei  Fischen  und  Amphibien 
an  der  Oberfläche,  sondern  er  wird  in  die  Tiefe  verlegt  und  bildet  einen  eäno- 
genetischen  Process,  der  für  diese  umfänglicher  sieh  gestaltenden,  aber  erst  viel 
später  in  den  Dienst  gestellten  Organe  eine  geborgene  Ausbildung  gestattet.  An 
der  Oberfläche  der  Kieferränder  ist  bei  Embryonen  gegen  Ende  des  zweiten  Monats 
eine  Furche  bemerkbar,  welche  durch  eine  Einsenkung  des  Epithels  entstanden 
und  von  zwei  wallartigen  Vorsprüngen  überragt  ist.  Diese  Zahnfurche  verläuft  in 
der  ganzen  Ausdehnung  der  Kiefer  und  entspricht  einer  in  die  Bindegewebssehichte 
eingedrungenen  Epitliellamelle,  dem  Schmekkeün  (Schmelzkeimlamelle)  /Fig.  358  i.  s). 
Die  Zahnfurche  wird  durch  Epithelwucherung  ausgetüllt,  verstreicht,  und  über  ihr 
bildet  das  Epithel  sogar  einen  leistenartigen  Vorsprung.  Der  Schmelzkeim  senkt 
sich  in  die  Tiefe,  wobei  er  nicht  immer  die  senkrechte  Eichtung  beibehält.  An 
seinem  Ende  bilden  sich  an  einzelnen,  der  Zalil  der  anzulegenden  Zähne  ent- 
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Scliomatisclie  Darstellung  der  ersten  Zahnanlage. 


^prec  enden  Stellen  Wucherungen  der  Epithelzellen  aus.  Diese  Sprossen  des  Schmelz- 
steh***  ■'i^achseu  weiter  in  die  Schleimhaut  ein,  gestalten  sich  kolbenförmig  und 
öet  einem  dünnen  Halse  mit  dem  Schmelzkeim  in  Verbindung.  Die  dem 

re  enden  Kiefer  zugewendete  Seite  des  Kolbens  wird  nun  von  einer  gegen  sie 
gerichteten  Erhebung  der 

Bindegewebsschichte  der  Kg.  iiss. 

Schleimhaut  eingestülpt  (2. 3.  o).  i a .> 

Bie  Erhebung  geht  in  Papillen- 
lorm  Uber,  wird  zur  Zahn- 
papilie  {4.  p).  Sie  repräsentirt 
eme  große  Schleimhautpapille, 
auf  welcher  der  eingestülpte 
Epithelkolben  (n)  wie  eine 
Mutze  sitzt.  Er  bildet  die  Au- 

continuTrlief”«^!“’^“"''  Peripherie  erhalten  sich  die  Epithelzellen  als 

absoheiden  n ^ '«'ährend  die  im  Innern  gelegenen  eine  Intercellularsubstanz 

Sie  stellen  s p Fortsätzen  unter  einander  in  Verbindung  bleiben. 

aufgela-rertpiTn"  1 ®oiiC3,ven,  der  Zahnpapille  unmittelbar 
das  7-  vi,  7™^  besitzt  das  Sohmelzorgan  eine  Schichte  hoher  Cylinderzellen, 
enithel  ® '6  Oberfläche  der  Zahnpapille  hat  gleichfalls  eine  dem  Schmelz- 

reiche  ®®^®“^®*®.®P**^belartige  Schichte  differenzirt,  indes  im  Innern  der  Papille 
sammenl  ® ®*®b  entfalten.  Endlich  verliert  das  Schmelzorgan  seinen  Zu- 

abschnürt  Kieferepithel,  indem  es  sich  von  dem  Reste  der  Schraelzleiste 

gewe^*^  ZahnpapiUe  und  das  Schmelzorgan  werden  von  dem  umgebenden  Binde- 
Zahns"  7-  Schleimhaut  zu  einem  einheitlichen  Ganzen,  dem  FoiUculus  dentis, 
BindpffV^  n”’  '-^®r  Umhüllung  des  Ziihnsäckchens  stellt  geschichtetes 

a-ehPTia  ''nT  allerdings  in  das  benachbarte  Gewebe  der  Schleimhaut  über- 

® ^ embran  (Eig.  359  a)  vor.  Wir  unterscheiden  also  in  einem  Zalinsäckchen 
ipv  ®uiuem  Grunde  her  in  es  einragende  Papille 
lg.  J597i)  und  das  sie  überlagernde  Sohmelzorgan. 
rs  ere  bildet  sich  nach  der  jeweiligen  Form  des 
Oh  ^®'^®®bieden.aus;  sie  empfängt  ein  bestimmtes 
6r  Uchenreliet,  welchem  das  Schmelzorgan  sich  an- 
asst.  Die  Oberfläche  der  Papille  grenzt  sich  durch 
Ss'b  Odontoblasten  - Schichte  ab  (Fig. 

dp«,  a’i  überlagert  von  der  Zellschichte 

ues  SchmelzepithelB  {Sehmehmemhran)  {c),  auf  welches 

ees-P  des  Schmelzorgans  folgt,  welches 

• ! ?>“'i®Se«'ebstheHo  des  Zahnsäckchens  von 
r niedrigen  Epithellage  abgegrenzt  wird, 
sph-  11°“  beiden  gegen  einander  gekehrten  Zellen- 
Sch-  m und  der  Odontoblasten- 

Oie  OdonSilnahT  Fötallebens  ein  neuer  Dififcrenzirungsprocess  aus. 

ibi-e  Lllpi!  ? r scheiden  eine  neue  Substanzschiehte  ab,  indem 

rj"  >■»  '»  ™w.™ael.  nud  m.;  fei.» 

.»d  ...er  Pnr.  S.e  steUeu  sich  damit  als  Keime  des  Zahnbeins  dar 

beinsehichtp  ..  ^^blet  sich  eine  immer  dicker  werdende  Zahn- 

usenichte  an  der  Oberfläche  der  Papille. 

Seine^ZeBpr!“l"'^T^“’iF/^*  am  Schmelzepithel  eine  analoge  Erscheinung  eingetreten. 

cheiden  Schmelz  ab,  indem  sie  sich  von  ihren  freien  Flächen  her  in 


Fig.  359. 


Zahnsackchen  des  1.  Backzahns 
von  einem  5-njooatl.  Embryo.  *o/i. 
Nach  Kölliker. 
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Schmelzsubstanz  umwandeln,  und  so  entsteht  allmählich  eine  zusammenhängende 
Schmelzschichte  (Fig.  359  l),  welche  die  von  den  Odontohlasten  gelieferte  Zahnbein- 
schichte überlagert.  Unter  fortgesetzter  Schmelzbildung  atrophirt  das  Schmelz- 
organ. 

Die  zuerst  entstandenen  Schmelz-  und  Zahnbeinschichten  entsprechen  der 
Zahnkrone.  Die  Zahnanlagen  liegen  dann,  vom  Epithel  der  Mundhöhle  völlig  ge- 
trennt, in  der  Tiefe  der  Schleimhaut  (scheinbar  unter  ihr),  in  dem  Maße  als  die 
knöchernen  Kiefertheile  die  Zahnsäckchen  umwachsen  und  damit  die  Bildung  der 
Zahnalveolen  oinleiten.  Durch  Auswachsen  der  ZahnpapiUe  wird  die  Bildung  des 
Zahnbeins  auch  unterhalb  der  Krone  fortgesetzt.  So  entsteht  die  Zahnwurzel,  die 
mit  dem  Durchbruch  des  Zahnes  sich  bedeutender  ausbildet.  Damit  ist  die  Zahn- 
papille länger  geworden,  aber  an  Umfang  reducirt,  und  stellt  die  »Pulpa  dentis«  vor. 

Mit  der  Rückbildung  des  Schtnelzorgaiis  schwindet  das  eine  Zeitlang  seine  Haupt- 
masse ausmaohende  Galkrtgeivebe  im  Innern,  so  dass  diesem  Theile  gar  keine  directe 
Beziehung  zur  Genese  eines  Zahngewehes  zukommt.  Es  erscheint  vielmehr  nur  als  ein 
Ernährungsapparat  des  Schmelzepithels. 

Die  Anlage  und  Entwickelung  der  Zähne  zu  einer  Zeit,  die  von  der  des  Gebrauches 
dieser  Organe  sehr  fern  liegt,  wie  an  einem  Orte,  an  welchem  sie  nicht  wirksam  sein 
können,  lehrt  deutlich,  dass  die  Entstehungsgeschichte  der  Organe  ans  der  individuellen 
Entwickelung  allein  nicht  verständlich  ist.  Die  Thatsachen  der  Ontogenie  empfangen 
auch  hier  von  der  vergleichenden  Anatomie  helles  Licht,  indem  wir  erfahren,  dass  die 
Bezahnung  der  Kiefer  aus  den  hei  niederen  Wirhelthieren  (Selachiem)  das  gesammte 
Integument  bedeckenden,  hier  als  Schntzorgan  fungirenden  Hautzähnchen  hervorgeht, 
welche  in  die  Mundhöhle  sich  fortsetzen  und  an  den  Kiefern  mit  der  hier  erworbenen 
höheren  Function  auch  auf  eine  höhere  Stufe  der  Ausbildung  treten.  Als  nützliche 
Organe  haben  sich  die  Zahnbildungen  von  daher  forterhalten.  Die  frühere  Anlage  ent- 
spricht der  weit  zurückliegenden  Ererbung  der  Zähne.  Ihre  Entstehung  unter  dem 
Epithel,  zwischen  ihm  und  der  Bindegewebsschichte  der  Schleimhaut,  ist  eine  primäre 
Erscheinung,  die  schon  in  jenen  frühesten  Zuständen  in  Betheiligung  jener  beiden  Ge- 
webe am  Aufbau  der  Zahngebilde  besteht.  Das  Einwachsen  des  Epithels  mit  der 
Bildung  der  Schmelzleiste  und  dem  von  daher  erfolgenden  Hervorsprossen  des  Schmelz- 
organs ist  gleichfalls  von  früheren  Zuständen  ableitbar,  von  jenen  nämlich,  bei  denen 
nur  eine  Zahnreihe  in  Function  steht,  aber  eine  größere  Zahl  dahinter  liegender  Zähne 
gebildet  wird,  die  nach  Maßgabe  des  Verbrauchs  der  ersteren  die  Stelle  derselben  ein- 
nehmen. Der  bei  diesen  Thieren  beständig  erfolgende  Zahnbildungsprocess  ist  beim 
Säugethiere  auf  das  geringste  Maß  beschränkt,  aber  er  ist  noch  vorhanden.  Ein  Über- 
rest davon  besteht  im  Zahnwechsel,  indem  ein  erstes  Gebiss,  die  Milchzähne,  einem 
zweiten  Platz  macht. 

Außer  den  Sprossen,  welche  je  die  Anlagen  des  Wechselzahnes  und  des  Ersatzzahnes 
bilden,  glebt  der  Schmelzkeim  an  seiner  der  Oberfläche  genäherten  Strecke  noch  andere, 
etwas  unregelmäßige  Fortsatzbildungen  ab.  Solche  finden  sich  sehr  constant  und  zeigen 
größte  Ähnlichkeit  mit  den  ersten  Zuständen  der  Schmelzkeim-Sprossen.  Sie  stellen 
letztere  in  rudimentärem  Zustande  vor  und  dürfen  als  abortive  Sprossen  gedeutet  werden 
(Kollmann). 

Waldbybb,  Entwickelung  der  Zähne  in  Stbickbe’s  Handb.  S.  344;  Ebnee,  im  Handb. 
der  Zahnheilkunde. 
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3.  Milchgebiss  und  bleibende  Zähne. 


§ 194. 

h)ie  in  Ober-  und  Unterkiefer  aufgereihten  Zähne  formiren  das  Gebiss,  von 
Welchem  die  zuerst  auftretende  Zahnserie  das  Milchzahngebiss  vorstellt. 

Während  des  siebenten  Monats  des  Fötallebens  beginnt  die  Entwickelung  der 
a nkionen  an  allen  für  das  Milchzahngebiss  bestehenden  Anlagen.  Die  daraus 
eivoigehenden  Zähne  sind  den  späteren  ähnlich,  aber  von  geringerem  Volum.  Es 
^nd  deren  20,  je  10  im  Ober-  und  Unterkiefer.  Wir  imterscheiden  dabei  dreierlei 
oimen.  Schueidezähne,  Incisores,  Dentes  incisivi,  Eckzähne,  Dentes  canini, 
ß aekzähne, Mahl- 
zähne, 4/o/am.  Die  Fig.  360. 


Schneideznhne(Fig. 

360i,i'jzeichnen  sich 
durch  eine  breite, 

meißelförmige  Krone 

aus.  Sie  nehmen 
die  Mitte  in  beiden 
Kiefern  ein,  je  zu 
vieren  vorhanden; 
im  Oberkiefer  körn- 
igen sie  dem  Prae- 
maxillare  zu.  Die 
Eckzähne  (c)  be- 
sitzen eine  in  eine 
Spitze  auslaufende 
Krone,  daher  Den- 
les  cuspidati]  je 
einer  reiht  sich 
lateral  au  die 

Schneidezähne  an.  Auf  den  Eckzahn  folgen  jederseits  und  in  jedem  Kiefer  zwei 
ackzähne  [m  m'),  durch  eine  breite,  vierseitige,  mit  mehreren  Höckern  versehene 
rone  charakterisirt  [D.  multicuspidati)  und  durch  mehrfache  Wurzeln  von  den 
übrigen  Zähnen  unterschieden. 


Milchzalingebiss  eines  Kindes  von  ca.  4 Jabren  mit  den  noch  in  die  Kiefer 
eingescblossenen  Kronen  der  meisten  bleibenden  Zäbne. 


Bei  der  Gehuit  sind  sämmtliohe  Milchzahnkronen,  jedoch  in  verschiedenem 
la  e,  gebildet.  Die  Differenz  entspricht  dem  zeitlichen  Unterschiede  des  Durch- 
ruchs,  mit  welchem  die  Säuglingsperiode  ihr  Ende  zu  nehmen  pflegt.  Die  Bildung 
er  Wurzel  leitet  den  Durchbruch  ein,  indem  sie  den  Zahn  gegen  die  ihn  deckende 
cfleimhaut  drängt.  Diese  wird  aUmählich  dünner,  äer  Durchbruch  erfolgt,  und 
er  Zahn  tritt  unter  fortgesetzter  Ausbildung  der  Wurzel  mit  seiner  Krone  auf 
lieiwor.  In  der  zweiten  Hälfte  des  ersten  Lebensjahres  brechen 
wor  durch  und  zwar  die  beiden  medialen  des  Unterkiefers  zuerst, 

jene  des  Oberkiefers  folgen.  Die  lateralen  des  Unterkiefers  gehen  dann 
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jenen  des  Oberkiefers  wieder  voran.  Meist  zu  Anfang  des  zweiten  Lebensjahres, 
nicht  selten  auch  später,  erscheinen  die  vorderen  Molarzähne,  zuerst  die  des  Unter- 
kiefers; gegen  Ende  des  zweiten  Jahres  die  Eckzähne,  woran  sich  dann  der  Durch- 
bruch der  hinteren  Molarzähne  anschließt,  der  bis ' ins  dritte  Jahr  sich  verzögern 
kann.  Für  das  Milchzahngebiss  ergiebt  sich  also  folgende  Formel : 

M.  C.  1.  C.  31. 

Oberkiefer:  2 1 4 1 ^ 

Unterkiefer:  2 1 4 1 2 ^ ' 

§ 195. 

Indes  die  Milchzähne  ihren  Durchbruch  vollenden,  gewannen  die  Kiefer  durch 
Vergrößerung  nach  hinten  für  den  Anschluss  neuer  Zähne  Kaum.  So  entstehen 
noch  drei  neue  Molarzähnc.  Da  sie  größeren  Umfanges  sind  als  die  MUchzähne 
und  viel  später  zum  Druchbruch  gelangen,  werden  sie  nicht  mehr  den  Milchzähnen 
beigezählt.  Sie  bilden  aber  mit  den  Milchzähnen  zusammen  eine  continuirliche 
erste  Zahnserie.  Von  dieser  sind  die  als  Milehzähne  bezeichneten  vergänglicher 
Art.  Dem  kleineren  Umfange  der  Kiefer  des  Kindesalters  angepasst,  machen  sie 
stärkeren  Zähnen  Platz,  die  an  ihre  Stelle  treten.  Diese  Ersatzzähne  repräsen- 
tiren  eine  zweite  Zahnreihe  und  bilden  mit  den  an  die  Milchzähne  angeschlossenen 
je  drei  Molares  der  ersten  Zahnserie  das  sogenannte  bleibende  Gebiss,  welches 
somit  Zähne  der  ersten  und  der  zweiten  Serie  enthält. 

Noch  bevor  die  Zähne  des  Milchgebisses  ihre  Ausbildung  erreicht  haben, 
sind  schon  die  Anlagen  der  Ersatzzähne  differenzirt,  denn  bald  nach  dem  Hervor- 
sprossen des  Schmelzorgans  für  die  Milchzähne  tritt  an  der  Verbindungsstelle 
dieses  Organs  mit  der  Schmelzleiste  die  Anlage  des  für  einen  bleibenden  Zahn  be- 
stimmten Schmelzorgans  wieder  in  Gestalt  eines  hervorsprossenden  Epithelkolbens 
auf  (vergl.  Fig.  358,  3.  4.  o].  Die  nun  folgenden  Vorgänge  sind  die  gleichen  wie 
bei  der  Genese  der  Milchzähne. 

Die  Ersatzzähne  bieten  die  schon  im  Milchzahngebisse  unterschiedenen 
Formen,  aber  an  die  Stelle  der  Molarzähne  treten  in  jeder  Kieferhälfte  zwei,  einen 
neuen  Typus  repräsentirende  Zähne,  Praemolares  (Vordere  Backzähne).  Den 
zwanzig  Ersatzzähnen,  welche  in  den  vergrößerten  Kiefern  die  Stelle  der  Milch- 
zähne einnehmen,  schließen  sich  also  1 2 Zähne  der  ersten  Serie  an,  welche  Molares 
vorstellen,  drei  in  jeder  Kieferhälftc.  Die  vollständige  Zahnformel  des  Gebisses 
des  Menschen  gestaltet  sieh  von  diesem  Gesichtspunkte  ans  für  jede  Kieferhälfte 
und  unter  Bezeichnung  jedes  einzelnen  Zahnes  in  folgender  Weise: 

Wechselzäline 

Erste  Serie:  12  112  (3)1  (4)2  (5)3  = 8, 

Zweite  Serie:  12  112  ' ' 

c. 


Ersatzzähne. 
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(Die  das  definitive  Gehiss  darstellenden  Zähne  sind  in  Vorstehendem  mit  fetteren 
Ziffern  unterschieden.) 

Von  den  Incisores  [Incisivi]  sind  die  medianen  oberen  mit  breitester  Krone 
versehen,  dann  folgen  in  dieser  Beziehung  die  lateralen.  Die  medianen  unteren 
besitzen  die  schmälste  Krone. 

Am  Eckzahn  ist  die  bedeutende  Dicke  der  Krone  charakteristisch.  Ihre 
Zacke  überragt  in  der  Hegel  das  Niveau  der  Kronen  der  übrigen  Zähne,  zuweilen 
sogar  in  auffallendem  Grade,  und  die  Spitze  des  oberen  tritt  stets  hinter  die  Spitze 
des  unteren.  Auch  die  beiderseits  etwas  gefurchte  Wurzel  dieses  Zahns  ist  na- 
mentlich an  dem  des  Oberkiefers  von  bedeutender  Länge.  So  erinnern  die  Canini 
an  das  Gebiss  vieler  Säugethiere  (Carnivoren,  Affen). 

Die  Praemolares  (falsche  Backzähne)  besitzen  eine  zweizackige  Krone  [U. 
bicuspidati),  welche  von  der  Seite  comprimirt  ist.  Die  größere  Zacke  ist  labial 
gelichtet.  Die  gleichfalls  von  der  Seite  comprimirte  Wurzel  zeigt  die  seitliche 
Längsfuiche  meist  bis  zur  Spitze  verfolgbar,  oder  der  Furche  entspricht  eine  mehr 
oder  minder  vollständige  Trennung  der  Wurzel  in  zwei,  welche  am  ersten  oberen 
P^aemolaris  häufiger  als  am  zweiten  sich  findet.  Bei  vielen  Säugethieren  erscheinen 
die  Praemolares  als  »Lückzähne«, 

Die  Krone  der  Molares  (Mahlzähne,  wahre  Backzähne)  ist  vierseitig  gestaltet 
Oüd  auf  der  Kantläche  treten  4 — 5 Höcker  vor  (D.  muliicuspidati).  Vier  pflegen 
den  oberen,  fünf  den  unteren  anzugehören.  Die  Wurzel  der  oberen  Molarzähne 
ist  dieitheilig,  indem  sie  in  zwei  äußere  und  eine  stärkere  innere  sich  auszieht. 
Selten  kommt  eine  viertheilige  Wurzel  vor,  häufiger  nur  zwei,  in  welchem  Falle 
die  hintere  äußere  Zacke  mit  der  inneren  verschmolzen  ist.  An  den  unteren 
Molarzähnen  bildet  eine  zweitheilige  Wurzel  die  Kegel.  Die  beiden  zuweilen  ver- 
schmolzenen Zacken  vertheilen  sich  als  vordere  und  hintere.  Gewöhnlich  ist  an 
ihnen  durch  eine  Furche  eine  Scheidung  angedeutet.  Daran  reiht  sich  die  Tren- 
nung einer  Zacke  oder  auch  beider  in  zwei,  so  dass  die  Wurzel  dann  gleichfalls 
dl  ei  oder  viertheilig  wird.  Das  Volum  der  Molares  pflegt  von  vorne  nach  hinten 
abzunehmen.  Selten  übertrifft  M 3 sogar  die  vorhergehenden,  oder  ist,  wie  bei  den 
Australnegern,  mit  Ml  und  M2  von  gleichem  Umfange.  Jene  Erscheinung  steht 
mit  dem  verspäteten  Auftreten  des  M3  im  Zusammenhang  und  deutet  auf  eine 
Kückbildung.  Aiich  seine  Kaufläche  bietet  zahlreiche  Varietäten  und  die  Wurzel 
ist  auf  zwei,  häufig  verschmolzene  kürzere  Zacken  reducirt. 

Die  Formdifferenzen  der  Krone  bei  den  verschiedenen  Abtheilungen  der  Zähne  sind 
insofern  keine  f nndamentalen , als  Übergänge  bestehen.  An  den  IncUorei  (Fig.  361, 

J 1.  *.)  läuft  die  schmale  Kaufläche  ursprünglich  in  drei  oder  vier  kleine  Zacken 
aus,  welche  jedoch  bald  nach  dem  Gebrauche  sich  abschleifen,  so  dass  sie  später  selten 
wahrnehmbar  sind.  An  der  inneren,  lingualen  Fläche  bildet  die  Krone  nahe  an  ihrer 
^Is  einen  t orsprung  («),  der  zuweilen  zu  einem  Höcker  sich  ausbildet.  Beide  Facta 
u ren  zu  den  Caninen.  An  diesen  ist  ein  mittlerer  Höcker  an  der  labialen  Seite  cha- 
..  Kosten  der  seitlichen  mächtig  entfaltet,  und  letztere  treten  meist 

^0  ig  zurück.  Die  Verdickung  (a)  an  der  inneren  Seite  verhält  sich  wie  jene  der  In- 
cisores, tritt  aber  nicht  selten  als  deutlicher  Höcker  auf.  Es  besteht  also  ein  äußerer 
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Fig.  361. 


Gebiss  des  Oberkiefers  von  der 
Kauiläcbe  gesehen. 


größerer  und  innerer  kleinerer  Höcker.  Das  verknüpft  mit  den  Fraemolarea  (Fig.  361, 
362  P 1.  2),  an  denen  der  innere  Höcker  (et)  nnt  noch  bedeutender  vortritt,  so  dass  er  an 
der  Kaufläche  sich  betheiligt.  Aber  an  den  Caninns  erinnert  der  Umstand,  dass  der 

äußere  Höcker  den  inneren  überragt.  Der  letztere  ist  am 
unteren  PI  zuweilen  noch  ganz  unan.«ehnlich.  Der  Kau- 
fläche  der  Praemolares  entspricht  also  die  ganze  innere 
Fläche  dieser  Zähne  bis  zur  Basis  der  Krone  herab.  Bei 
den  Incisivi  und  dem  Canlnus  ist  ein  äußerer  Höcker 
mächtig  entfaltet,  verbreitert  oder  zugespitzt,  indes  der 
innere  Höcker  unentwickelt  bleibt.  Bei  den  Praemolares 
scheidet  eine  Furche  die  beiden  Höcker  und  lässt  von 
ihren  grubig  vertieften  Enden  seichte  Vertiefungen  gegen 
die  Innenfläche  des  äußeren  Höckers  verlaufen,  so  dass 
von  diesem  ein  vorderer  und  ein  hinterer  Abschnitt  ge- 
trennt wird  und  die  Kaufläche  sich  mehrhöckerig  gestaltet. 
Dabei  dominiren  jedoch  fast  stets  die  beiden  charakteristi- 
schen Hanpthöcker. 

An  den  Molares  ist  die  Krone  der  oberen  und  unteren 
verschieden  gestaltet.  An  den  oberen  waltet  eine  rhomboi- 
dale, an  der  unteren  eine  quadratische  Form.  An  den 
oberen  ist  der  quere,  an  den  unteren  der  sagittale  Durch- 
messer in  der  Regel  der  bedeutendere.  Am  Relief  der 
Kaufläche  von  M 1 ist  ein  vorderer  äußerer  Höcker 
(Fig.  361  Mil)  durch  eine  Furche  von  einem  vorderen 
inneren  (2)  und  von  einem  hinteren  äußeren  (ß)  getrennt,  aber  die  beiden  letzteren 
(2,  3)  stehen  durch  eine  schräge,  wenig  eingesattelte  Leiste  mit  einander  im  Zusammen- 
hang. Eine  hinter  dieser  Leiste  und  etwas  nach  innen 
vorstehende  schräge  Furche  grenzt  einen  inneren  hinteren 
Höcker  ah.  Vor  diesem,  au  der  inneren  Fläche  des 
inneren  Höckers  ist  ein  fünfter  Höcker  (5)  vorhanden,  der 
nicht  immer  die  Kaufläche  erreicht,  zuweilen  nur  spur- 
weise vorkommt.  Ich  habe  ihn  nie  gänzlich  vermisst.  An 
M2  fehlt  dieser  fünfte  Höcker  in  der  Regel,  aber  der 
innere  vordere  Höcker  (2)  ist  mit  einer  Verdickung 
versehen.  Die  Einsattelung  auf  der  Verbindungsleiste 
des  vorderen  inneren  und  hinteren  äußeren  Höckers 
bUdet  eine  Furche.  Der  hintere  innere  Höcker  ist 
zuweilen  sehr  reducirt.  Auch  an  M3  ist  die  Verbin- 
dung des  vorderen  inneren  und  hinteren  äußeren  Höckers 
aufgehoben.  Der  hintere  innere  Höcker  ist  wenig  selb- 
ständig; zuweilen  trägt  die  Kaufläche  eine  mittlere  Längs- 
furche,  von  der  kleine  Furchen  ausstrahlen,  oder  jene 
Furche  ist  durch  eine  Grube  dargestellt.  Eine  Verminde- 
rung der  Höckerzahl  auf  drei  bietet  zuweilen  der  2.  und 
3.  Molaris,  relativ  am  häufigsten  bei  deu  Eskimos.  Darin 
scheint  sich  ein  Rückschlag  auf  Zustände,  die  bei  den 
Lemuriden  bestehen,  auszusprechen  (Cope). 

Die  unteren  Molares  zeigen  ihre  Höcker  in  anderer 
Comhination  (Fig.  362).  Ml  bietet  vier  durch  ein  Fur- 
chenkreuz getrennte  Höcker,  aber  der  hintere  Schenkel  des  Kreuzes  gabelt  sich  und 
umfasst  einen  fünften,  hinteren  Höcker  (Ml  5).  Dieser  tritt  an  M2  mehr  an  die  Seite 


Fig.  362. 


Gebiss  des  Unterkiefers  Ton  der 
Kanfläche. 


Von  der  Mundhöhle. 


25 


nnd  fließt  mit  dem  zweiten  äußeren  Höcker  zusammen.  Die  Ausbildung  dieses  fünften  Höckers 
am  unteren  Ml  wird  als  eine  Eigentbümlicbkeit  niederer  Kassen  angegeben.  Secundäre 
Furchen,  welche  rom  vorderen  Schenkel  und  von  den  Querschenkeln  des  Kreuzes  auf 
die  Hocker  verlaufen,  lassen  an  diesen  von  der  Mitte  der  Kaufläche  her  eine  Strecke 
sich  sondern,  womit  auch  Mi  übereinstimmt.  MS  bietet  die  Kreuzfurche  zuweilen  mit 
noch  feineren  secundären  Furchen.  Bei  mächtiger  Ausbildung  trägt  er  auch  den  fünften 
Höcker  wie  M 1. 

Beide  Zahureihen  fügen  sieh  hei  geschlossenem  Gebisse  derart  zusammen, 
dass  die  oberen  Zähne  etwas  über  die  unteren  greifen.  Die  äußeren  Höcker  der 
unteien  Piaemolaien  nnd  Molaren  treten  dabei  in  die  Vertiefungen  zwischen 
inneren  und  äußeren  Höckern  oberer  Zähne.  Dadurch  ist  eine  vollständige  Ver- 
wendung der  Kauflächen  gestattet.  Die  größere  Breite  der  Krone  des  mittleren 
oberen  Schneidezahns  bedingt  ein  Übergreifen  auch  auf  den  zweiten  unteren,  so 
dass  ein  Zwischenraum  der  einen  Eeihe  auf  je  eine  Krone  der  anderen  triift.  Nur 
die  diitten  Molares  eon-espondiren  einander  in  der  Kegel  vollständig. 

Die  Zahnreihen  sind  in  der  Kegel  vollständig  geschlossen,  und  nur  selten 
stehen  einzelne  Zähne  m weiteren  Abständen,  so  dass  bemerkenswerthe  Lücken 
bestehen.  Die  geschlossenen  Zahnreihen  bilden  einen  ünterschied  des  Gebisses 
des  Menschen  von  dem  der  Säugethiere,  selbst  jenem  der  anthropoiden  Alfen. 

Diese  Verschiedenheit  ist  das  Product  der  bei  jenen  Säugethieren  mächtigen  Ent- 
faltung der  Canini.  Indem  der  obere  Caninus  zwischen  den  ersten  Praemolaris  und  den 
unteren  Caninus  sich  eingedrängt  hat,  empfing  die  untere  Zahnreihe  eine  Lücke,  während 
der  oberen  Zahnreibe  eine  gleiche  Lücke  zwischen  dem  Caninus  und  dem  zweiten  Incisor 
bereitet  wurde.  Dieses  ist  die  phylogenetische  Bildung  der  Lücke.  Ontogenetisch  ist 
sie  bei  jenen  Thieren  vorhanden,  noch  bevor  die  betreffenden  Zähne  ihre  volle  Ausbildung 
erhalten  haben,  so  dass  also  hier  ein  ererbtes  Verhältnis  sich  ausspricht.  Die  geschlossenen 
Zahnreihen  des  Menschen  leiten  sich  demnach  von  einer  geringeren  Ausbildung  der  Canini 
ab  und  sind  kein  fundamentaler  Charakter. 

§ 196. 

Der  Dnrchbnich  der  Ersatzzähne  ist  an  den  Ausfall  der  Milchzähne  geknüpft. 
Letzterer  wird  durch  Kesorption  der  Wurzeln  eingeleitet,  die  in  dem  Grade  erfolgt, 
als  die  Krone  der  Ersatzzähne  sich  ausbildet  und  ihi-e  Wurzel  sich  anznsetzen  be- 
ginnt. Der  wurzellose  Milchzahn  sitzt  dann  nur  mit  seinem  Halse  im  Zahnfleische, 
bis  er  auch  daraus  sich  löst.  Das  Hervorbrechen  der  Ersatzzähne  (der  Zahn- 
wechsel) erfolgt  minder  rasch  als  jenes  der  Milchzähne,  wie  denn  der  ganze  Ent- 
wickelungsgang sich  bedeutend  verzögert.  Schon  beim  Neugeborenen  sind  außer 
den  weit  vorgeschrittenen  Kronen  der  Milchzähue  Kronen  bleibender  Zähne  (Ml) 
mehr  oder  minder  in  der  Entstehung  begrilfen  und  gewinnen  allmählich  ihre  Aus- 
bildung, so  dass  sie  in  den  Kiefern  darstellbar  sind.  Aber  erst  im  fünften  oder 
sechsten  Lebensjahre  beginnt  der  Durchbruch  des  ersten  Molarzahns  [M 1),  der 
sich  auf  einige  Zelt  dem  bestehenden  Milchzahngebisse  anschließt,  indem  er  hinter 
m erscheint  (Fig.  360,  Oberkiefer),  wie  wir  ihn  denn  als  der  ersten  Serie  ange- 
hörig betrachten.  Um  diese  Zeit  tragen  die  Kiefer  24  ansgebildete  Zahnkronen. 
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Die  Summe  der  kurz  vor  dem  Zalmwechsel  gleichzeitig  vorhandenen,  z.  Th.  in  der 
Bildung  begriffenen  Zähne  beträgt  48.  Im  6.-8.  Jahre  beginnt  der  Wechsel  mit 
dem  Ausfall  der  Milchzähne,  die  medianen  Incisores  wechseln  zuerst,  dann  folgen 
ein  Jahr  später  die  lateralen.  Im  10.  Jahre  erscheint  der  erste  Praemolarzahu. 
Im  folgenden  der  zweite.  Daran  schließt  sich  der  Caninus,  dem  der  zweite  Molar- 
zahn folgt,  und  meist  im  12.— 13.  Jahre  ist  der  Wechsel  beendet.  Erst  im  17.  bis 
30.  Lebensjahre  kommt  der  dritte  Molarzahn  zum  Durchbruch  [Dens  serotinus, 
D.  sapientiae!),  oder  sein  Durchbruch  unterbleibt. 

In  ähnlicher  Reihenfolge  -wie  der  Duxchbrnch  der  hleihenden  oder  Ersatzzähne  findet 
deren  allmähliche  Ausbildung  in  den  Kiefern  statt.  Einige  Monate  nach  der  Geburt  ist 
die  Krone  des  ersten  Molarzahnes  im  Unterkiefer  angelegt,  im  Oberkiefer  etwas  später 
(6—8  Monate).  Dann  folgt  der  mediale  Schneidezahn.  Im  7. — 9.  Monate  der  laterale 
Schneidezahn  und  der  Caninus.  Die  beiden  Praemolaren  im  zweiten  Jahre.  Im  fünften 
bis  sechsten  der  zweite  Molarzahn,  während  der  dritte  erst  gegen  das  zwölfte  Jahr  die 
solide  Anlage  der  Krone  zeigt.  Wie  beim  ersten  erwähnt,  sind  auch  die  übrigen  jeweils 
im  Unterkiefer  früher  als  im  Oberkiefer  vorhanden. 

Mit  der  Anlage  der  Zähne  hält  die  Ausbildung  der  Kiefer  und  ihrer  Alveolartheile 
nicht  gleichen  Schritt.  Die  Anlagen  der  hinteren  Molarzähne  kommen  daher  entfernter 
von  der  Alveolarregion  zu  liegen  und  treffen  sich  für  den  Oberkiefer  auf  dessen  Tuber 
im  Unterkiefer  gegen  die  Basis  des  Temporalfortsatzes  zu. 

Das  durch  die  Ausbildung  der  Wurzeln  bedingte  Hervortreten  der  Zähne  ist  von 
einer  Ausbildung  der  Kieferalveolen  begleitet,  deren  Schicksal  mit  dem  der  Zähne  enge 
verknüpft  ist.  — An  den  in  die  Reihe  sich  ordnenden  Zähnen  wird  durch  den  Gebrauch 
affmählich  die  Kaufläche  der  Krone  abgenutzt.  Das  Relief  dieser  Fläche  geht  an  Brae- 
molares  und  Molares  verloren,  und  auch  die  Schneidekanten  der  Incisores  und  die  Spitzen 
der  Canini  schleifen  sich  ab.  Der  Verlust  eines  großen  Theiles  der  Schmelzschichte 
lässt  das  gelbliche,  minder  resistente  Zahnbein  auf  der  Kaufläche  znm  Vorschein  kommen 
und  beeinträchtigt  die  Function.  Abgesehen  von  krankhaften  Zerstörungen  der  Zähne 
erleiden  sie  iin  höheren  Alter  Veränderungen,  welche  ihren  Ausfall  bedingen.  Dieser 
ist  von  einer  Resorption  der  Alveolenwand  begleitet,  so  dass  bei  vollständigem  Ausfall 
auch  die  Alveolarfortsätze  an  beiden  Kiefern  wieder  vollständig  verschwinden. 

Ein  freilich  unvollkommener  Ersatz  von  Zähnen  im  höheren  Lebensalter  gehört  zu 
den  seltensten  FäUen.  — Zuweilen  wechselt  ein  Milchzahn  nicht;  und  der  zu  seinem 
Ersatz  bestimmte  Zahn  kommt  nicht  zum  Vorschein,  indem  er  in  verschiedenem  Grade 
der  Ausbildung  im  Kiefer  eingeschlossen  bleibt.  Die  Persistenz  einzelner  Milchzähne 

kann  auch  die  Ersatzzähne  zum  Durchbruch  an  anderen  Stellen  der  Alveolarfortsätze  

außen  oder  innen  — veranlassen.  Überzählige  Zähne  kommen  seltener  vor.  So  findet  sich 
in  seltenen  Fällen  hinter  den  oberen  Incisores  ein  meist  paariger  Zahn  (Qanmenzahn), 
wenn  nnpaar,  befindet  er  sich  genau  in  der  Medianebene  und  besitzt  eine  conisch  ge- 
staltete Krone.  Ein  gleicher  Zahn  kann  auch  eine  labiale  Stellung  haben.  Tomes 

Ch.  S.,  Manual  of  dental  anatomy,  human  and  comparative.  London  1876.  Übersetzung 
von  Holläkdee.  Berlin  1877.  ZüCKEEKANnn,  Anatomie  der  Mundhöhle.  Wien  1891 

§ 197. 

Das  Gebiss  des  Menschen,  wie  es  die  oben  angegebene  Zahnformel  darstellt 
ergiebt  sich  in  Übereinstimmung  mit  dem  der  katarrhinen  Affen  und  leitet  sich, 
wie  dieses,  von  noch  tiefer  stehenden  Zuständen  ab,  von  solchen,  in  denen  ein 
reicheres  Gebiss  bestand.  Zeugnis  hierfür  ist  das  Vorkommen  einer  Vermehrung 
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clei  Zahne.  Solche  Fälle  einer  Ueberzahl  betreffen  im  Ganzen  sehr  selten  die  In- 
cisoies,  deren  jederseits  drei  bestehen  können,  wie  es  bei  manchen  Prosimiern, 
auch  bei  Carnivoren  sich  ti-ifft.  Die  nicht  selten  stärker  vorspringenden  Canini 
und  deren  regelmäßig  längere  Wurzel  erinnert  au  die  Ausbildung  dieser  Zähne  in 
niederen  Abtheilungen,  auch  bei  den  Affen,  An  den  Praemolaren  ist  die  Einfäch- 
heit  dei  Wurzeln  ein  bei  den  Affen  unter  Verkflrzung  der  Kiefer  erworbener  Zu- 
stand. Bei  vielen  sind  die  Praemolaren  noch  zweiwurzelig.  Auch  die  letzte  Ab- 
theilung bietet  atavistische  Befunde  in  dem  seltenen  Vorkommen  eines  vierten 
Molaris,  der  jedoch  sehr  geringen  Umfangs  ist  und  auch  sonst  manche  Unregel- 
mäßigkeiten darhietet.  Dass  er  regelmäßig  epithelial  angelegt  wird  und  nur 
lühzeitig  abortirt,  ist  sehr  wahrscheinlich  geworden. 

Nicht  minder  bemerkenswerth  ist  eine  andere  Erscheinung;  wie  das  mensch- 
liche Gebiss  in  Vergleichung  mit  jenem  der  meisten  Prosimier  und  der  platyrrhinen 
Affen  ein  leducirtes  ist,  so  zeigt  es  selbst  wieder  progressive  Pieductiouen. 

\on  den  oberen  Incisores  kommt  der  laterale  zuweilen  nicht  zum  Dnrch- 
biuche,  vielleicht  auch  nicht  zur  Ausbildung,  dann  ist  der  ohnehin  schon  be- 
deutendere mediale  noch  umfänglicher  gestaltet.  Die  Biickbildung  des  Einen 
knüpft  so  an  die  Ausbildung  des  Anderen  an.  Beides  ist  durch  Vergleichung  von 
Seiien  jener  Fälle  in  seinem  successiven  Gange  zu  beobachten  und  beleuchtet  den 
M eg,  auf  welchem  die  Veränderungen  des  Gebisses  entstehen.  Viel  seltener 
kommen  an  den  unteren  Incisores  Keductionen  vor,  oder  gänzlicher  Ausfall,  was 
hier  die  medialen  zu  betreffen  scheint. 

I'on  den  Molaren  ist  der  dritte  auf  dem  W'ege  des  Verschwindens  begriffen. 
Er  findet  sich  auf  allen  Stufen  der  Ausbildung  stehen  bleibend,  wie  er  denn  auch 
als  bloßes  Eudiment  im  Kiefer  eingeschlossen  getroffen  wird.  Die  Eeduction 
äußert  sich  sehr  häufig  auch  an  dem  sonst  ausgebildeten  Zahne  in  dessen  ge- 
ringerem Volum  (Fig.  361  ff/ 3),  sowie  in  dessen  minderer  Höhe,  so  dass  seine 
Kaufläche  nicht  in  das  Niveau  jener  der  übrigen  Molares  gelangt,  und  der  Zahn 
außer  Function  steht.  Dieser  Zahn  zeigt  in  seinen  mannigfachen  Befunden  die 
Instanzen  seiner  Eliminirung  aus  dem  Gebisse.  War  sehen  somit  das  Gebiss  in 
einer  Verminderung  seiner  Theile  begriffen,  welche  Erscheinung  auch  bei  anderen 
Säugethieren,  z.  B.  den  Carnivoren,  nachgevriesen  ist. 

Die  Kednetion  des  dritten  Molaris  zeigt  sich  wieder  nach  den  Rassen  in  verschiedenem 
Grade,  indem  er  bei  den  niederen  Rassen  nur  in  19X,  bei  den  höheren  dagegen  in  42^ 
der  Fälle  fehlt  (M.4Ntegazza).  S.  auch  E.  Rosendeeo,  Über  Umformungen  an  den  In- 
cisiven.  Morphol.  Jahrb.  Bd.  XXII. 

II.  Muskulöse  Apparate  der  Mundhöhle. 

§ 198. 

In  die  Begrenzung  der  Mundhöhle  treten  mannigfache  Muskeln,  die  zum 
Theile  bei  dem  Muskelsystem  Darstellung  fanden.  Das  gilt  von  den  um  die  Mund- 
spalte gruppirten  Antlitzmuskeln  sammt  dem  M.  buccinator,  der  die  W'auduug 
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der  Wangenhöhle  abgrenzt  und  in  die  Lippen  sich  fortsetzt.  Auch  der  am  Boden 
der  Mundhöhle  befindliche  M.  mylo-hyoideus  zählt  hierher.  Außer  diesen  bestehen 
noch  besondere  Muskelcomplexe  in  beweglichen  Organen:  der  Zunge  und  dem 
Gaumensegel. 

Diese  Muskulatur  leitet  sich  zum  Theile  Ton  jener  des  Visceralskeletes  ak.  Ihre 
Behandlung  heim  Darmsysteme  wird  durch  die  Zugehörigkeit  jener  Gebilde  zum  Darm- 
systeme erfordert. 


Fig.  303. 


a.  Zunge. 

Sie  bildet  ein  wulstförmig  vom  Boden  der  Mundhöhle  in  letztere  vorspringen- 
des Organ,  welches  bei  geschlossenem  Munde  mit  seinem  vorderen  Theile  gegen 
den  Gaumen  sich  anlegt  und  den  größten  Theil  der  Mundhöhle  füllt.  Seine  Beweg- 
lichkeit gestattet  ihm  eine  belangreiche  BetheUigung  bei  der  Nahrungsaufnahme, 
bei  der  Gestaltung  des  Bissens  und  der  Beförderung  desselben  in  den  Pharynx, 
sowie  es  auch  beim  Sprechen  wirksam  ist.  Der  Schleimhantüberzug  der  Zunge  ist 
der  Sitz  des  Geschmackssinnes.  Vielerlei  Verrichtungen  sind  somit  an  dieses  Organ 
geknüpft.  Der  vom  Boden  der  Mundhöhle  emportretende  Theil  bildet  die  Basis, 
welche  seitlich  in  die  abgerundeten  Ränder  sich  fortsetzt  und  wie  diese  vorne  in 

die  freiere  Spitze  tibergeht.  Die  breite,  hinten 
und  median  etwas  vei-tiefte  obere  Fläche  bildet 
den  Bücken  der  Zunge,  der  sich  als  Wurzel 
der  Zunge  nach  hinten  unter  dem  weichen 
Gaumen  herabsenkt.  Da  hier  die  Communica- 
tion  der  Mundhöhle  mit  dem  Pharynx  besteht, 
ist  die  Zungenwurzel  letzterem  zugekehrt.  Die 
Schleimhaut  der  Zunge  tritt  vom  Boden  der 
Mundhöhle  her  an  die  Untei-fläche  der  Bänder 
unteriiäohe  der  Zunge  eines  Nougobereneu.  des  Organs,  bildet  voi’ne  das  erwähnte  Frenu- 

lum  linguae,  und  verläuft  von  da  an  die 
Unterfläche  der  Zungenspitze.  Während  sie  der  Unterfläche  lose  verbunden  ist, 
gewinnt  sie  an  der  Spitze  und  an  den  Bändern  der  Zunge  eine  innige  Verbindung 
mit  der  Muskulatur  und  erfährt  an  der  Oberfläche  der  Zunge  eigenthümliche  Modi- 
ficationen. 


Piica  sub- 
lingualiis 
Piica 
ßmbriaia 

M.  genio- 
glossus 


Die  ünterßäche  der  Zunge  bietet  eine  bei  Neugeborenen  und  Kindern  ausgeprägte 
bei  Erwachsenen  in  verschiedenem  Grade  in  Rückbildung  begriffene  Eigenthümlichkeit. 
Die  Schleimhaut  bildet  jederselts  eine  nach  vorne  mit  der  auderseitigen  convergirend e 
Falte,  die  sich  streckenweise  mit  feingezacktem  Rande  von  der  Zunge  abheht,  Flica  ßm- 
hriata  (Flg.  363).  Die  von  den  beiderseitigen  Falten  eingeschlossene  Fläche  wird  von 
einer  medianen  Falte  durchsetzt,  welche  jedoch  nicht  bis  zur  Spitze  reicht.  Damit  darf 
die  etwas  breitere,  von  der  Schleimhaut  gebildete  Flica  suhlinguaüs  nicht  verwechselt 
werden,  welche  meist  unmittelbar  an  der  Umschlagestelle  gegen  den  Boden  der  Mund- 
höhle liegt  (II,  S.  9).  Diese  Reliefverhältnisse  bieten  eine  auffallende  Ähnlichkeit  mit 
den  bei  Prosimiern,  manchen  Affen  u.  a.  vorkommenden  Gebilden,  von  welchen  die  Flica 
fimbriata  die  sogenannte  Unterzunge  repräsentirt,  die  das  Rudiment  einer  älteren  nooh 
nicht  durchaus  muskulösen  Zungenbildung  vorstellt  (Morphol.  Jahrb.  Bd.  IX). 
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Schleimhaut  der  Zungenoberfläche. 


§ 199. 


/ An  der  Schleiinhairt  der  Oberfläche  der  Zunge  sind  zwei  Strecken  zu 
unterscheiden:  eine  vordere,  den  größten  Theil  des  Zungenrückens  bedeckende, 
im  Cavum  oris  liegende,  und  eine  hintere,  welche  dem  weichen  Gaumen  und  dem 
Pharynx  zugekehrt  ist. 


Frenulwn 

Fpiglott. 


Balgdrüsen 


Die  vordere  Schleimhautstrecke  ist  durch  dichtgestellte  Erhebungen,  Zungen- 
papillen, ausgezeichnet,  welche  die  Oberfläche  der  Zunge  uneben  gestalten  und 
in  ihren  extremen  Formen  drei  verschiedene  Zustände  darbieten. 

1.  Pupillae  filiformes,  fadenförmige  Papillen,  bilden  die  verbreitetste  Form, 
welche  der  größten  Anzahl  der  Zungenpapillen  zukommt.  Es  sind  cylindiische 
Erhebungen  der  Schleimhaut, 

welche  in  eine  Anzahl  büschel-  Fig.  3m. 

förmig  gruppirter  feinerer  Fort- 
sätze auslaufen.  Nach  hinten  zu 
werden  sie  kleiner.  Zwischen 
diesen,  zuweilen  in  ziemlich  regel- 
mäßigen Abständen  vertheilt,  fin- 
den sich  die 

2.  Papillae  fungiformes  [cla- 
vatae),  pilz-  oder  keulenförmigen 
Papillen,  etwas  größer  als  die  vor- 
genannten. Mit  abgerundeter  Ober- 
fläche verschmälern  sie  sich  gegen 
ihre  Basis  rrnd  gewinnen  dadurch 
eine  Kculenform.  Gegen  den 
Zungenrand  werden  sie  niedriger 
Und  mehr  abgeplattet. 

3.  Papillae  vallatae[circum- 
vallatae],  umwallte  Papillen,  sind 
die  gi’ößten,  welche  in  geringer 
Zahl  (S — 15)  nahe  an  der  hinteren 

Grenze  der  papillentragenden 
Fläche  Vorkommen.  Sie  sind  da- 
selbst in  zwei  nach  hinten  conver- 
girende  Reihen  angeordnet,  be- 
sitzen eine  jdane,  zuweilen  sogar 

etwas  vertiefte,  seltener  schwach  gewölbte  Oberfläche  und  ragen  mit  schmalerer 
Basis  aus  Vertiefungen  der  Schleimhaut  empor.  Au  Größe  wechseln  sie  sehr  und 
ebenso  auch  in  der  Anordnung.  An  der  hinteren  Grenze  der  papillentragenden 
Fläche,  hinter  dem  von  den  Papillae  vallatae  gebildeten  Winkel  findet  sich  eine  oft 
tiefe  Eiusenkung,  das  Foramen  coecum.  Zuweilen  ragt  aus  diesem  noch  eine  Papille. 


roramen 


coecvfH 


PapiUasvall. 


Papillafi 

fungi/onn. 


Oberfläclie  der  Zunge. 
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Zu  diesen  Hauptformen  kommen  noch  Papillae  foliatae,  blattförmige  Papillen, 
am  hinteren  Seitenlande  der  Zunge.  Es  ist  eine  Eeihe  durch  tiefere  Einschnitte 
getrennter  faltenförmiger  Erhebungen,  oder  blattförmiger,  kleinere  Papillen 
tragender  Vorsprünge,  die  jedoch  nicht  immer  deutlich  hervortreten.  — Diese 
sammthchen  PapUlenbildungen  gehen  durch  Zwischenformen  in  einander  über:  so 
bilden  niedrigere  fadenförmige  Papillen  eine  Vermittlung  zu  den  pilzförmigen  und 
letztere  wieder  schließen  sich  bei  zunehmender  Mächtigkeit  an  die  umwallten  Pa- 
pillen an.  Alle  aber  bestehen  ans  Gruppen  von  Schleimhautpapillen  (II.  S.  10] 
und  stellen  Complexe  von  solchen,  Papillenstöcke,  vor.  Diese  entstehen  aus 
Einzelpapillen,  sind  Dilferenzirungen  derselben. 

Die  gesammte  papillentragende  Schleimhaut  ist  mit  der  Zunge  im  engsten 
Zusammenhänge,  Muskelfasern  treten  zur  Schleimhaut  empor  und  finden  unter 
mehrfachen  Theilungen  ihr  Ende.  — Ein  Theil  der  Zungenpapillen  trägt  End- 
apparate von  Nerven,  bildet  damit  Sinnesorgane,  welche  mit  den  übrigen  Sinnes- 
organen abgehandelt  werden. 

Der  feinere  Bau  der  Zungenpapillen  lehrt  sowohl  das  hesondere  Verhalten  der  pri- 
mären Schleimhautpapillen,  als  auch  Modiflcatioiien  des  Epithels  kennen.  — In  den 
Papillae  filiformes  (Fig.  366)  erhebt  sich  die  Zungenschleimhaut  mit  einer  Anzahl 
kleiner  Papillen,  die  auf  einem  gemeinsamen  Boden  stehen.  Es 
sind  kleine  Gruppen  von  Einzelpapillen.  Mit  anderen  PapiUe'n  der 
Mundschleimhaut  stimmen  diese  Einzelpapillen  auch  darin  überein, 
dass  jede  eine  Blutgefäßschlinge  empfängt.  Am  auffallendsten  ver- 
halt sich  das  Epithel  dieser  Papillen.  Nachdem  es  den  gemein- 
samen Stamm  überkleidet,  setzt  es  sich  an  jeder  ElnzelpaplUe  in 
einen  bald  kürzeren,  bald  längeren  fadenförmigen  Ausläufer  fort. 
Die  Epithelzellen  bieten  in  den  oberflächlichen  Lagen  dachziegel- 
förmige  Anordnung,  mit  dem  freien  Bande  gegen  die  Basis  gerichtet. 
Sie  sind  resistenter  als  andere  Epithelien  der  Mundhöhle  und  nähern 
sich  in  ihrem  Verhalten  gegen  Reagentien  den  verhornten  Epidermis- 
elementen.  Dadurch  wird  an  die  Papillae  flliformes  mancher  Carni- 
voren  (Katzen)  erinnert,  deren  Zungenpapillen  rückwärts  gerichtete 
hornige  Stacheln  tragen.  — Die  Epithelfortsätze  sind  selten  gleichmäßig  lang.  Mit  längeren 
kommen  m der  Regel  auch  kürzere  conische  vor.  Indem  dieses  Verhalten  sämmtliche  filiforme 
Papillen  ergreift  und  die  Reduction  der  epithelialen  Anhänge  all- 
Fig.  366.  gemeiner  wird,  leitet  sich  eine  Rückbildung  der  Papillen  ein. 

Solche  Verhältnisse  gehören  im  höheren  Alter  zu  den  häufigsten 
Befunden.  — Die  epithelialen  Ausläufer  der  filiformen  Papillen 
sind  sehr  häufig  der  Sitz  eines  auch  an  den  Zähnen  vorkommen- 
den Eadenpilzes  {Leptothra  hueealls),  dessen  fein  granulirte  Keim- 
lager die  Fortsätze  umwachsen  und  zwischen  die  einzelnen  Epl- 
titelzellen  der  Obeifläclie  eindringen. 

Die  Papillae  fungiformes  (Fig.  366)  zeigen  den  oberfläch- 
lich abgerundeten  Papillenstock  mit  zahlreichen  Einzelpapillen. 

Schema  eines  Durchschnittes  Ähnlich  wie  ln  den  filiformen  Papillenstöcken  kommt  jeder  Einzel 
einer  Papilla  fungiformis.  p.pin,  Capillarschlinge  zu.  Der  Epithelüberzug  übet 

kleidet  den  gesammten  Papillenstock  mehr  gleichmäßig  und*  bildet 
über  den  Einzelpapillen  keine  Fortsätze,  worin  die  bedeutendste  Verschiedenheit  von  den 


Fig.  365. 


Zwei  Papillae  filiformes. 
Schema. 
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Kg.  367. 


filiformen  Stöcken  liegt.  Diese  Differenz  mindert  sich  durch  die  erwähnte,  nicht  selten 
bestehende  Eednction  jener  Epithelfortsätze  auch  an  den  filiformen  Papillen. 

An  den  Paplllae  wallatae  (Flg.  367)  bildet  der  sie  umgebende  Wall  eine  einfache 
ringförmige  Erhebung  der  Schleimhaut.  Die  Vertiefung,  welche  die  Basis  der  Papille 
umzieht  (*],  ist  von  verschiedener  Ausdehnung. 

An  den  Wänden  dieser  Eiusenkung  fehlen  die 
Einzelpapillen  oder  sind  nur  angedeutet.  Ein- 
fache Papillen  finden  sich  erst  wieder  auf  der 
Höhe  des  Walles,  wie  der  Oberfläche  des  Pa- 
pillenstockes, an  Zahl  der  Größe  dieser  Eläche 
entsprechend.  Das  Epithel  überzieht  gleich- 
niäßig  die  Oberfläche,  ähnlich  wie  bei  den 
pilzförmigen  Papillen.  Von  den  in  der  oben 
angeführten  Gruppirung  bestehenden  Abwei- 


Scherna  eines  DurchscTmittos  durch  eine  Papilla 
rallata. 


chungen  ist  die  Verschmelzung  einzelner  Paplllae  vallatae  anzuführen,  die  in  verschiedenem 
Maße  sich  darstellen  kann. 

Die  Paplllae  foliatae  sind  Reste  einer  manchen  Säugethieren  (Nagern,  Hyrax, 
einigen  Affen)  eigenthümlichen  Bildung.  Sie  besteht  in  einer  Anzahl  paralleler  Spalten, 
welche  in  taschenförmige  Einsenkungen  führen.  Diese  werden  also  durch  Schleimhaut- 
blättchen von  einander  getrennt.  Der  Oomplex  dieser  von  der  Nachbarschaft  abgegrenzten, 
in  der  That  wie  eine  einzige  Papille  sich  darstellenden  Bildung,  deren  jederseits  nur 
eine  liegt,  ward  von  A.  F.  J.  C.  Mater  »Papilla  foliata«  benannt.  Beim  Menschen  finden 
sich  manchmal  nur  Spuren  ähnlicher  Befunde. 


§ 200. 

Eine  Strecke  hinter  den  Pupillae  vallatae  ändert  sich  der  Bau  der  Schleim- 
haut. Wie  an  der  Zungenwurzel  ist  sie  der  darunter  befindlichen  Muskulatur 
durch  lockeres  submucöses  Gewebe  verbunden  und  bietet  flache  Vorsprünge  in  un- 
regelmäßiger Anordnung,  größer  oder  kleiner,  jeder  in  der  Mitte  mit  einer  kleinen 
Öffnung  versehen  (Fig.  364).  Das  sind  die  sogenannten  Balgdrüsen  der  Zungen- 
mtrzel,  die  bei  größerer  Häufung  zuweilen  jener  Oberfläche  ein  zerklüftetes  Aus- 
sehen verleihen.  Dabei  bestehen  noch  andere  durch  eingelagerte  Drüsen  bedingte 
unregelmäßige  Unebenheiten.  In  der  Medianlinie  befindet  sich  meist  eine  tiefere 
Furche.  Lateral  geht  diese  Schleimhautstoecke  in  den  Schleimhautüberzug  des 
Weichen  Gaumens  über,  und  zwar  mit  einem  faltenförmigen  Vorsprung,  dem  vor- 
deren Gaumenbogen  {Arcus  palato-glossus).  Nach  hinten  und  abwärts  besitzt  die 
Schleimhaut  eine  glattere  Oberfläche  und  geht  in  den  Pharynx  zur  Ueberkleiduug 
der  vorderen  Fläche  des  Kehldeckels  {Epigloltis].  Dabei  bildet  die  Schleimhaut 
eine  mediane  Falte,  Frenulum  epiglottidis  s.  Ligamentum  glosso-epiglotticum 
medium.  Zwei  schwächere  Schleimhautfalten  verlaufen  von  der  Seite  der  Zungen- 
wurzel zur  Seite  des  Kehldeckels  [Ligg.  glosso-epiglottica  lateralia).  Zwischen 
diesen  und  der  medianen  Falte  findet  sich  jederseits  eine  tiefere  Einbuchtung 
[Vallecula,  Recessus  glosso-epiglotticus).  Seitlich  tritt  die  Schleimhaut  zu  den 
Mandeln  empor. 

T>ie  Balgdrüsen  der  Zungenwurzel  bilden  eine  breite,  seitlich  hinter  dem  Arcus 
palato-glossus  lateral  zum  weichen  Gaumen  sich  erstreckende  Zone.  Die  Erhebitngen 
der  Schleimhaut  besitzen  in  ihrer  Mitte  eine  blind  geendigte  Einsenkung,  die  der 
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oben  erwähnten  Öffnung  entspricht.  Die  Höhle  der  Einsenknng  ist  im  Grunde 
häufig  nur  wenig  weiter  als  die  Mündung,  in  der  Eegel  aber  erweitert  sie  sich 
etwas  und  kann  sogar  einen  bedeutenden  Binnenraum  vorstellen  (Fig.  368  a).  Zu- 
weilen nimmt  die  Cavität  einer  Balgdrüse  auch  die  Mündungen  einer  oder  mehrerer 
Schleimdrüsen  auf.  Man  kann  sich  so  jede  Balgdrüse  als  einen  kurzen,  aber  sehr 
dicke  Wandungen  besitzenden  Schlauch  vorstellen. 

Die  Verdickung  der  Wandung  dieser  Schläuche  bildet  cytogenes  Gewebe. 
Bald  besteht  nur  eine  diffuse  Infiltration  mit  jenen  Elementen  (Fig.  368  i],  bald  finden 

sich  einzelne  sogenannte  Follikel 
(II.  S.  4)  (/,/',/"),  oder  die  letz- 
teren bilden  die  Hauptmasse  der 
Schleimhaut,  und  die  Wand  der 
Balgdrüse  besteht  vorwiegend 
aus  Follikeln , welche  in  die 
Schleimhaut  eingebettet  sind.  Sie 
bedingen  den  Vorsprung  der 
Balgdrüsen  auf  der  Schleimhaut- 
oberfläche. 

Die  von  den  BalgdrUsen  ein- 
genommene Zone  der  Zurigen- 
Bchleimhaut  gehört  streng  ge- 
nommen nicht  mehr  der  Mund- 
höhle an,  sondern  bildet  mit  dem 
weichen  Gaumen  zusammen  einen 
zwischen  Mundhöhle  und  Pharynx 
befindlichen  Apparat.  Diese  Beziehung  zum  weichen  Gaumen  wird  nicht  blos  da- 
durch begründet,  dass  die  Balgdrüsen  der  Zungenwurzel  an  die  Tonsillen  sich 
räumlich  anschließen,  sondern  auch  dadurch,  dass  die  Schleimhaut  an  der  Zungen- 
wurzel sogar  einen  tonsillenartigen  Charakter  annehmen  kann,  in  welchem  Falle 
die  Tonsillen  selbst  meist  nur  wenig  ausgeprägt  siud. 

Das  Foramen  coecum  ist  zuweilen  in  einen  längeren,  gegen  das  Zungenbein 
ziehenden  Canal  fortgesetzt.  (S.  darüber  bei  der  Schilddrüse.) 


Fig.  368. 


Dtirchsclinitt  durcii  ein©  Balgdrüse, 
a Mündung,  / Follikel. 


Muskulatur  der  Zunge. 

§ 201. 

Die  mannigfachen  Bewegungen  der  Znnge  leitet  eine  oomplieirte  Musknlatnr, 
die  aus  jener  des  Körperstammes  hervorging.  W^ir  sondern  sie  in  zwei  Gruppen : 
solche,  welche  von  benachbarten  Skelettheilen  entspringen,  und  solche,  die  in  der 
Zunge  selbst  Ursprung  und  Ende  haben.  In  deren  Bahnen  lenken  aber  auch  Züge 
der  ersten  Abtheilung  theilweise  ein. 

1.  M.  genio-glosBUS  (Fig.  369).  Entspringt  dem  anderseitigen  angeschlossen 
von  der  Spina  mentalis  (interna)  und  einem  davon  ausgehenden  in  den  Muskel  ein- 
gesenkten Sehnenblatte.  Unmittelbar  über  dem  Genio-hyoideus  gelegen  bildet  er 
einen  ansehnlichen  in  den  Körper  der  Zunge  von  unten  her  eintretenden  Bauch,  der 
nach  der  Spitze,  nach  dem  Eücken,  sowie  nach  der  Wurzel  zu  fächerförmig  aus- 
strahlt.  Beide  Muskeln  sind  auf  ihrem  Verlaufe  durch  eine  dünne  Bindegewebs- 
schichte  geschieden,  die  innerhalb  des  Zungenkörpers  in  eine  derbe  Lamelle,  das 
Septum  Unguae,  übergeht.  Dieses  beginnt  etwas  hinter  der  Zungenspitze  und  er- 
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streckt  sich  durch  den  ganzen  Körper  der  Zunge;  nach  hinten  zu  wird  es  etwas 
höher,  ohne  die  Eüokenfläche  der  Zunge  zu  erreichen. 

Die  llilndel  des  Gtenio-glossus  werden  heim  Eintritte  in  den  Znngenkörper, 
zur  Seite  des  Septum  in  zahlreiche  hinter  einander  liegende  Lamellen  aufgelöst 
und  vertheilen  sich  vorwiegend  ^zum  medianen  Abschnitte  der  Zunge.  Einige 
unterste  Bündel  des  Genio-glossns  treten  vorne  noch  zum  Zuugenbeinkörper;  andere 
sind  an  die  Epiglottis  verfolgbar 


Biv  enter 


2.  M.  hyo-glosBUs  (Fig.  369).  Entspringt  vom  großen  Zungenbeinhorne  und 
einer  Strecke  des  oberen  Eandes  des  Zungenbeinkörpers.  Er  tritt  aufwärts  und 
vorwärts  zum  Eande  der  Zunge. 

Mit  seinen  hinteren  Bündeln  Fig.  36D. 

verläuft  er  zum  Zungenrücken,  |j,j  styio-hyoiaeus 

Wobei  er,  ähnlich  wie  der 
Genio-glossus,  durch  ihn  durch- 
setzende transversiile  Bündel 
in  eine  Menge  verticaler  La- 
mellen aufgelöst  wird. 

3.  M.  chondro-glossus. 

V om  kleinen  Hörne  des  Zungen- 
beins entspringend  tritt  der 
Muskel  zum  Zungenrücken. 

Auf  diesem  entfaltet  er  sich, 
lateral  von  der  Ausbreitung 
des  Hyo-glossus  begrenzt,  in 
longitudinaler  Eichtung  und 
strahlt,  mit  anderen  longitudi- 
nalen Zügen  vermischt,  all- 
mählich aus. 

4. M.stylo-glos8us;Fig. 

369).  Entspringt  vom  Proces- 
sus styloides  und  verläuft  zum 
Seltenrande  der  Zungenwurzel  herab;  aus  der  Zunge  zum  Gaumensegel  verlaufende 
Muskelzüge  theilen  ihn  in  ein  oberes  und  ein  unteres  Bündel.  Das  obere,  schwächere 
tritt  lateral  vom  Hyo-glossus  am  Eande  des  Eückens  nach  vorne  und  entsendet 
auch  quere  Fasern  in  die  Zunge.  Das  untere,  stärkere  Bündel  legt  sich  dem 
oberen  wieder  an  und  tritt  mehr  an  der  Unterseite  des  Znngenrandes  nach  vorne. 
Gegen  die  Spitze  zu  gehen  Züge  auf  die  andere  Seite  über. 

Durch  Ursprung  und  Endigung  gehören  ausschließlich  der  Zunge  die  folgenden 
Muskeln  an,  welche  nur  durch  den  Verlauf  ihrer  Züge  zu  unterscheiden  sind. 


hyoideus 

Muskeln  der  Zunge  in  seitlicher  Ansicht. 


Oenio- 

hyoideus 


5.  M.  longitudinalis  inferior  (Ungualis)  (Fig.  370).  Ein  platter  Muskelzug, 
der  an  der  Unterfläche  der  Zunge  vorne  zwischen  Genio-  und  Stylo-glossus,  weiter 
hinten  zwischen  Genio-  und  Hyoglossus  verläuft.  Er  wdrd  aus  Bündeln  gebildet, 
Welche  aus  senkrecht  die  Zunge  durchsetzenden  Lamellen  kommen  und  sich  all- 
mählich in  einzelne,  zwischen  die  transversale  Muskulatur  der  Zunge  eintretende, 
verticale  Züge  auflösen.  Die  Bündel  verlaufen  daher  nur  eine  Strecke  weit  — da 
Wo  sie  an  der  Unterfläche  sichtbar  sind  — mit  einander. 


6.  M.  trans versus  (Fig.  370).  Von  dem  beim  Genio-glossus  beschriebenen 
Septum  linguae  entspringen  in  dessen  ganzer  Ausdehnung  querverlaufende  Muskel- 
fasern, die  vorne  in  senkrechte,  hinten  in  schräge  Lamellen  geordnet  sind.  Sie 
kreuzen  sich  rechtwinkelig  mit  den  zwischen  ihnen  emportretenden  Lamellen  es 
Genio-glossus  uud  lassen  gegen  den  Eand  hin  auch  Hyo-glossus -Züge  zwisc  en 
ÖEGESBADR,  Auatomie.  (J.  Aull.  II.  3 
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sich  durch.  Die  transversen  Fasern  strahlen  dann  lateral  divergirend  gegen  den 
Rücken  und  den  Rand  der  Znnge  ans,  durch  longitudinale  MiiskelzUge  in  Bündel 


Fig.  370. 


Palato- 

glossus 

Stylo-gloss. 

Septum 

Longit. 

infer. 

Hyo-glosstis 

Oenio^ 

glosstifs 


Transverstis 


Art.  lin- 
gualis 

flenio~ 
ylossus 

Quersclimtte  der  Zunge.  A vom  hinteren 
Theile,  B vom  vorderen,  (Vi-) 


geschieden.  In  der  Nähe  der  Zungen- 
wurzel gehen  sie  theila  in  die  Musku- 
latur des  G-auuiens  (M.  palato-glossus) 
(Fig.  370  A),  theils  in  jene  des  Schlund- 
kopfes über,  deren  Constrictorensysteme 
sie  angehören. 

Ein  Theil  der  Transversus-Fasern, 
besonders  gegen  die  Spitze  zu,  kreuzt 
die  Medianlinie  ohne  Verbindung  mit 
dem  Septum. 

7.  M.  longitudinalis  Superior 
bildet  Züge,  die  in  der  Fortsetzung  des 
Chondro -glossiis  liegen,  mit  dessen 
vorderem  Theile  sie  sich  verbinden. 
In  der  Schleimhaut  entspringende 
Muskelzüge  senken  sich  unter  die 
Schleimhaut  der  Rückenfläche  ein  und 
verlaufen  bogenförmig  nach  vorn,  um 
wieder  emporzusteigen  und  in  der 
Schleimhaut  zu  enden.  Solche  Züge 


kreuzen  sich  somit  beständig  unter  einander. 

8.  M.  perpendicularis  besteht  aus  gegen  den  freien  Rand  der  Znnge  selb- 
ständigen, vom  Rücken  zur  Unterfläche  verlaufenden  Zügen  (vergl.  Fig.  370  R). 


Die  von  außen  kommende  Muskulatur  behält  ihre  Selbständigkeit  nur  bis  zum 
Eintritt  in  den  Zuugenkörper.  Im  Inueren  des  letzteren  sind  keine  discreteu  Mus- 
keln, sondern  nur  Fasersijsteme  unterscheidbar,  die  in  verschiedenen  Riehtungen 
einander  durchsetzen.  Die  eintretenden  Muskeln  schließen  sich  meist  mehreren 
dieser  Systeme  an,  die  man  als  eiu  verticales,  ein  transversales  und  ein  sagittales 
unterscheidet.  Das  verticale  Fasersystem  bilden  die  Lamellen,  in  welche  der 
Genio-glossns  sich  auflöst,  dann  auch  Theile  des  ITyo-glossus,  Stylo-glossus  und 
Lingualis.  Das  transversale  System  bildet  nicht  nur  der  Traiisversus,  sondern 
auch  der  Stylo-glossus  sendet  Fasern  in  dasselbe  ein.  Auch  der  Longitudinalis 
inferior  ist  betheiligt.  Die  Blätter  des  zwischen  den  verticalen  Lamellen  verlaufen- 
den Traiisversus  nehmen  gegen  die  Zungenwurzcl  eine  immer  mehr  nach  hinten 
sich  neigende,  schließlich  völlig  horizontale  Lage  ein,  wie  schon  aus  der  Anordiiuug 
des  Genio-glossiis  verständlich  wird.  Am  sagittalen  Systeme  betheiligt  sicli  die 
Mehrzahl  der  Muskeln,  indem  ihre  Fasern  streckenweise  longitudinalen  Verlauf 
nehmen.  So  der  hintere  Theil  des  Gcnio-glossus,  der  vordere  des  Ilyo-glossus,  auch 
Strecken  des  Lingualis  und  Stylo-glossus,  endlich  der  Chondro-glossus. 

Durch  die  unter  dem  Bücken  liegende  sagittale  Mnskelsohichte  werden  die  zum 
Kücken  emporsteigenden  perpendiculären  Lamellen,  welche  zwisclien  den  transversalen 
verliefen,  wieder  aufgelöst,  so  dass  daselbst  eine  innige  Durchsetzung  waltet.  Diese  wird 
nach  der  Oberfläche  zu  immer  bedeutender,  bis  endlich  die  Verbindung  mit  der  Schleim- 
haut erfolgt.  Die  zur  Schleimhaut  gelangenden  Muskelfasern  lassen  Eamificationen  er- 
kennen; bei  manchen  Thieren  ist  eine  Fortsetzung  der  getheilten  Muskelfasern  ln  Binde- 
gewebszellen der  Schleimhaut  beobachtet. 


Von  der  Miindhölile. 
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Im  interstitiellen  Bindegewelie  der  Zunge,  auch  in  jenem  des  Septum,  finden  sich 
meist  reichliche  Fettzellen.  Dass  auch  die  Drüsen  des  Zungenrandes  in  die  Muskulatur 
sich  eindrängen,  ist  bereits  oben  erwähnt. 


Das  Gaumensegel 


Uvula 

Arcus 

palato-phar . 
Arcus 

palato-gloss. 

Tonsilla 


Schema  des  weichen  Gaumong^on  vorne. 


b.  Gaumensegel. 

§ 202. 

Velum  palatinum,  Palatum  moUe  s.  mobile,  weicher 
Gaumen]  bildet  einen  beweglichen  Apparat,  der  von  dem  hinteren  Rande  des 
harten  Gaumens  aus  sich  schräg  nach  hinten  und  auch  seitlich  herab  erstreckt 
(Fig.  346).  Es  besteht  aus  einer  mit  Schleimhaut  überkleideten  Muskelschichte, 
welche  durch  ihre  schräge  Lage  den 
hintersten  Kaum  der  Mundhöhle  von 
oben  her  nach  hinten  zu  überdacht 
und  darunter  die  Mundhöhle  mit  dem 
Pharynx,  durch  die  Rachenenge,  Isth- 
mus faucium,  communiciren  lässt. 

Dieser  Apparat  betheiligt  sich  durch 
seine  Bewegungen  beim  Schlingen  tind 
stellt  auch  bei  der  Sprachbildung  iu 
Function.  An  seinem  freien,  den 
Isthmus  begrenzenden  Rande  bietet  das 

Gaumensegel  einen  medianen,  zapfenförmigen  Vorsprung,  das  Zäpfchen  [Uvula, 
Staphijle)  (Fig.  371).  Bei  geschlossenem  Munde  legt  sich  dieses  einer  medianen 
Vertiefung  der  Oberfläche 

der  Zungenwurzel  au.  Fig.  »72. 

Seitlich  von  der  Uvula 
bildet  das  Gaumensegel 
je  zwei  arcadeuförmige 
Falten:  die  Gaumen- 
bogen (Arcus  palatini). 

Ein  vorderer  Gaumen- 
bogen begiebt  sich  zum 
Seiteurande  der  Zunge 
(Arcus  palato-glossus). 

Er  beginnt  oben  breit  auch 
in  der  medialen  Ansicht 
(Fig.  372)  und  verschmä- 
lert sich  gegen  die  Zunge 
zu.  Ein  hinterer  Bogen 
steigt  zum  Pharynx  herab  j ■>  • 1 

(^1.  palato-pharyngeus).  Zwischen  beiden  Gaumenbogen  jeder  Seite  befin  et^sic 
eine  in  zwei  Abschnitte  gesonderte  Nische.  Den  hinteren  Abschnitt,  der  vorne 
einer  stets  deutlichen  Schleimhautfalte  (Fig.  372)  umgrenzt  wird,  nimmt  die  . an 


Fkarynz 

Arcus  palato-glossus 


Uvula 


Tonsilla 


Mediale  Ansiclit  des  weiclien  Gaumens. 
Die  Zunge  ist  abwärts  gedrängt. 
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(Tonsilla)  ein.  Die  Mandel  liegt  also  dem  hinteren  Gaumenbogen  an  (C.  L.  Meekel). 
Der  vordere  oder  prätonsillare  Abschnitt  der  Nische  bietet  sehr  mannigfaltige  Be- 
funde. Er  ist  bald  tiefer  eingebuchtet  und  glatt,  bald  springt  er  durch  große  Balg- 
drüsen ausgezeichnet  stark  vor  (Fig.  372).  Diese  Balgdrüsen  haben  aber  nichts 
mit  denen  der  Mandel  zu  thun,  von  der  sie  durch  die  erwähnte  Schleimhautfaltc 
scharf  geschieden  sind.  Es  sind  Fortsetzungen  des  Balgdrüsencomplexes  der 
Zungenwurzel.  Somit  wird  der  Übergang  der  Mundhöhle  zum  Pharynx  unten  und 
seitlich  von  einer  Balgdrilsenzone  begrenzt. 

Die  Tonsille  lässt  auf  ihrer,  im  normalen  Zustande  nur  wenig  vorspringenden 
Oberfläche  eine  Anzahl  unregelmäßiger,  grübchenförmiger  Vertiefungen  erkennen, 

welche  den  Mündungen  von  sog.  Balgdrüsen  (II.  S.  32) 
entsprechen,  wie  denn  das  ganze  Organ  ein  Aggregat 
dieser  Gebilde  ist.  Die  Mündungen  der  Balgdrüsen 
sind  zuweilen  individuellen  Schwankungen  unter- 
worfen, bald  sehr  deutlich  spaltförmig  (Fig.  373), 
bald  nur  angedeutet.  Immer  jedoch  ist  eine  Grenze 
gegen  die  Balgdrüsen  des  prätonsillaren  Nischenraumes 
vorhanden. 

Die  einzelnen,  die  Tonsille  darstellenden  Balg- 
drüsen liegen  dicht  gedrängt  und  besitzen  eine  viel 
bedeutendere  Ausdehnung  als  jene  der  Zunge.  Doch 
finden  sich  an  der  unteren  Grenze  der  Tonsillen  auch 
wieder  einfachere  Formen  (s.  Fig.  373  unten).  Die 
Einsenkung  der  Schleimhaut,  welche  den  Binnenraum 
der  Balgdrüse  vorstellt,  ist  in  der  Regel  weiter  als  in 
den  solitären  Balgdrüsen  und  mit  secundären  Ausbueh- 
ver^MeS!“'  tuugen  (Fig.  373)  versehen,  so  dass  daraus  eine 
0 Mündn^ng^eu^doj^ Balgdrüsen.  StiTictur  heiworgeht.  Solche  gebuchtete 

oder  in  zahlreiche  Blindsäckchen  auslaufende  Räume 
münden  dann  mit  ansehnlichen  Öffnungen  an  der  Oberfläche  der  Mandeln  aus  (o). 
Zwischen  den  Balgdrüsen  oder  auch  an  ihrem  Grunde  finden  sich  Schleimdrüsen 
vor,  die  häufig  in  die  Binuenräume  der  Balgdrüsen  cinmünden. 

Beim  Erwachsenen  hat  das  Gefüge  der  Balgdrüsen  der  Mandel  meist  Veränderungen 
erfahren,  und  häufig  hletet  es  eine  zerklüftete  Beschaffenheit. 

Die  Bedeutung  des  gesammten  Apparates,  wie  er  in  den  Balgdrüsen  der  Znngen- 
wnrzel  und  den  daran  angeschlossenen  Mandeln  besteht,  ist  insofern  eine  secretorische, 
als  hier  die  Bildungsstätten  von  Zellen  gegeben  sind,  welche  nach  außen  entleert  werden. 
Diese  Formelemente  (II.  S.  4 Anm.)  durchsetzen  die  Epithelschichte  und  werden  der 
Mundhöhlonfliissigkeit  beigemengt,  wo  sie  unter  dem  Namen  >Speichelkörperchen> 
schon  länger  bekannt  sind.  Ihre  Function  ist  unbestimmt.  Über  den  feineren  Bau  der 
Mandeln  und  Balgdrüsen:  Ph.  Stöhb,  Archiv  für  patholog.  Anat.  Bd.  XCVII. 


Von  der  Mundhöhle. 
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Muskulatur  des  Gtaumeusegels. 


§ 203. 

Die  Bewegungen  des  Gaumensegels  vermitteln  folgende  Muskeln,  welche  zum 
Theile  mit  der  Muskulatur  des  Pharynx  Zusammenhängen. 

M.  levator  veli  palatini  {Petro-staphylinus)  (Fig.  374).  Entspringt  von 
der  unteren  Fläche  des  Petrosum  vor  dem  Eingänge  des  Canalis  caroticus  und  noch 
von  der  benachbarten  Strecke  der  Tuba  Eustachii.  Er  verläuft  mit  dem  ander- 
seitigen convergirend  abwärts,  wobei  er  sich  etwas  verbreitert,  und  geht  daun  in 
den  weichen  Gaumen  über,  in  welchem  er  mit  seinen  Fasern  bis  an  die  Median- 
linie, theilweise  noch  darüber  hinaus  verfolgbar  ist. 

Es  kestelit  also  im  Gaumen  eine  Durchkreuzung  der  Fasern  des  Petro-staphylinns. 
Diese  tetrifft  aher  nur  einen  Theil  der  Fasern,  während  ein  anderer  Theil  in  der  Median- 
linie an  eine  dem  weichen  Gaumen  zu  Grunde  liegende  hindegewebige  Membran  (Apo- 
neuTOSis  patatina)  übergeht.  Von  den  sich  kreuzenden  Fasern  verläuft  ein  Theil  in  den 
Arcus  palato-pharyngeus  der  andern  Seite  und  wird  dem  M.  palato-pharyngeus  beigemischt. 

Die  Wirkung  des  Petro-staphylinus  beschränkt  sich  nicht  auf  das  Heben  des  Gaumen- 
segels, sondern  äußert  sich  auch  an  der  Tuba  Eustachii,  deren  Mündung  während  der 
Contraction  des  Muskels  sich  verengert.  Daher  Compressor  tnbae  Eustachii. 


M.  tensor  veli  palatiui  [Spheno-staphylinus).  Entspringt  an  der  Unter- 
tläche  des  großen  Keilbeinflügels  am  hinteren  Umfange  des  Foramen  ovale,  und 
dehnt  seinen  Ursprung  einerseits  bis  zur  Spina  .angularis,  andeieiseits  auf  die 
Wurzel  des  Flügelfortsatzes  des  Keilbeins  aus,  wobei  er  gleichfalls  auf  die  Tuba 
Eustachii  übergreift.  Der  platte  Bauch  ist  dem  M.  pterygoideus  internus  medial 
und  hinten  aüfgelagert.  Er  geht  gegen  den  Hamiilus  pterygoideus  herab  und  lass 
seine  breite  Eudsehne  um  letztem  herum  (daher  Circumflexus  palati  mollis)  m 
den  weichen  Gaumen  ausstrahlen. 


-Vn  der  Umschlagstelle  der  Endsehne  um  den  hier  überkuorpelten,  somit  eine  Sehnen- 
rolle ’ vorstellenden  Hamulus  befindet  sich'  ein  kleiner  Schleimbeutel.  — Das  Ende  der 
Sehne  setzt  sich  in  die  Aponeurosis  p.alatina  fort,  deren  schon  beim  vorigen  Muskel  ge- 
dacht ward.  Sie  ist  am  hinteren  Bande  des  harten  Gaumens  mit  diesem  im  Zusammen- 
hang und  wird  durch  Blndegewebszüge  verstärkt,  die  von  der  Spina  nasalis  posterwr  her 
in  sie  eintreten.  Durch  Aufnahme  der  Sehnenfasorn  des  Tensor  veli  palatini  wird  sie 

griißtentheils  durch  jenen  Muskel  constituirt. 

Der  Ursprung  des  Muskels  von  der  Tuba  Eustachii  findet  nur  zum  Theile  an  der 
knorpeligen  Tuba  statt,  zum  anderen  Theile  an  der  die  Halbrinne  der  Tuba  zu  einem 
Canale  abschließenden  Membran.  Deshalb  beschrankt  sich  die  Wirkung  ® 

auf  das  Heben  des  weichen  Gaumens,  sondern  [äußert  sich  auch  an  der  Tuba.  Durch 
die  von  jener  |Membran,  sowie  vom  lateralen  Theile  des  Tuben-Knorpels 
Portion  des  Tensor  veli  palatini  wird  das  während  der  Buhe  dieses  Muskel»  g » 
resp.  auf  ein  Minimum  reducirte  Lumen  der  Tuba  erweitert.  a er  wir  . 
auch  als  Dilatator  tubae  aufgefasst. 

M.  levator  xxyuIs.0  {Pahto-staphylinus).  Entspringt  von  der  ripotidttrom 

palatina  zunächst  der  Spina  nasalrs  posterior,  meist  als  ein  dünnei,  in  , . 

deutlich  paariger  und  nur  selten  mit  dem  anderseitigen  zusammenfließendei  M 


i 
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(daher  Az-ygos  umilae),  welcher  sich  in  die  Uvula  heraberstreckt  und  in  deren 
Schleimhaut  endigt.  Der  Muskel  liegt  an  der  hinteren  Fläche  des  Gaumensegels, 
so  dass  seine  Wirkung  die  Uvula  aufwärts  krümmt. 


Fig.  374. 


Digastr. 

Stylo-pharyng. 

Levator  veli  pal. 
Levator  uvulae 


Tuba  Eu>it. 


Tensor  veli  palat. 
Ttrrygoid.  int. 
Humulus  fterygoid. 


i^tylo-pharyngevi. 

Ztingemvur^el 

Arctts  palato-pharyngen^ 


' Kpiglottis 


Vordere  Waud  des  Pharynx  mit  den  Muskeln  des  weichen  Gaumens;  rechts  ist  der  Levator  veli  palatini 
nahe  am  weichen  Gaumen  abgeschnitten. 


Die  bisher  aufgeführten  Muskeln  wirken  sämratlich  als  lieber  des  weichen 
Gaumens  und  als  Erweiterer  des  Isthmus  faucinm.  Ihnen  wirken  entgegen : 

M.  palato-glossus  {Glosso-staphylinns , Glosso-palatinus).  Ein  zum 
Theile  vom  Seitenrando  der  Zunge,  zum  Theile  aus  dem  Transversus  linguae 
kommendes  Mnskelbündel  [Fig.  370  setzt  sich  in  den  Arcus  palato-glossus 
fort  und  löst  sich  innerhalb  des  Gaumensegels,  näher  dessen  vorderer  Fläche  auf. 
Ein  Theil  seiner  Fasern  kreuzt  sich  mit  den  anderseitigen,  ein  anderer  Theil 
mischt  sich  bogenförmigen  Faserzügen  der  Levatoren  bei. 

Die  aus  dem  Seitenlande  der  Zunge  kommenden  Fasern  sind  der  Bahn  des  M.  stylo- 
glossus  beigeraischt.  — Dnrnli  den  Zusammenhang  dieses  Muskels  mit  der  Zungenmusku- 
latur wird  die  Wirkung  als  Schließmuskel  des  Isthmus  faucium,  zumal  bei  gleichzeitig 
erfolgendem  sich  Heben  der  Zungenwurzel  verständlich. 

M.  palato-pharyngeus  {Pharyngo - palatinus).  Dieser  im  hinteren 
Gaumenbogen  verlaufende  Muskel  tritt  ans  dem  medianen  Theile  des  Gaumen- 
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Segels,  empfängt  auch  Zuwachs  duroli  Züge,  welche  vom  Hamulus  pterygoideus 
entspringen.  Er  begicht  sich  gegen  die  seitliche  und  hintere  Pharynxwand  herab 
Indem  er  in  die  Längsmuskulatnr  der  letzteren  (vergl.  Fig.  .374)  übeigeht,  ge  or 
er  ebenso  dem  Pharynx  wie  dem  Gaumensegel  au.  Einige  Bündel  mseriren  sic  i 
auch  an  dem  hinteren  Rand  der  Seitenplatte  des  Schildknorpels. 

Die  vom  weichen  Gaumen  komnientlen  Bündel  sind,  direct  in  den  anderseitigen 
Muskel  verfolgt  worden  und  hilden  dort  Durchkreuzungen.  Sie  durchsetzen  zum  Thei  e 
die  Insortion  des  Levator.  Auch  von  der  Tuba  Eustachii  entspringen  zuweilen  variable 
Portionen  und  ziehen  über  den  Levator  ln  den  hinteren  Theil  des  Muskels. 


Von  der  Naseiiliölile. 

§ 204. 

Der  durch  die  Scheidung  der  primitiven  Mundhöhle  ill.  S.  2)  entstandene 
obere  Raum  ist  die  Nasenhöhle.  Obgleich  deren  Wandung  au  einer  Strecke  der 
Sitz  des  Geruchsorganes  ist,  rechtfertigt  doch  der  ursprüngliche  Zusammenhang 
mit  der  Mundhöhle  die  Vorführung  an  dieser  Stelle.  Auch  fiinctionelle  Be- 
ziehungen begründen  das.  Die  Nasenhöhle  dient  als  Luftweg  bei  der  Athmung, 
unter  normalen  Verhältnissen  sogar  ausschließlich,  indem  die  Mundhohle  nur  zui 
Aushilfe  in  Anspnich  genommen  wird,  ebenso  ist  sie  bei  der  Sprache  betheilig 

(Nasenlaute!),  zeigt  also  ebenfalls  mannigfaltige  Verrichtungen. 

Der  Binnenraum  der  Nasenhöhle  ist  durch  die  Nascnscheidewan  in  zwei 
Hälften  geschieden,  deren  äußere  Mündungen  den  Naslöchern  [Nmes]  en  spiec  ien, 
während  die  inneren  Mündungen  gegen  den  Pharynx  die  Choanae 
Mündungen  entsprechen  dem  unteren  Abschnitte  der  NaseiB.ohle,  die  ^ da  iibei 
in  die  Höhe  erstreckt  und  mit  der  Lamina  cribrosa  des  Siebbeins  -bBchließt.  In 
die  Begrenzung  der  Nasenhöhle  treten  außer  den  (1.  § 108)  autgeführten  S _ - 
theilen  an  der  äußeren  Nasenöffnung  noch  Diiplicatiiren  der  äußeren  Haut.  Diese 
setzt  sich  median  von  der  Oberlippe  her  über  dem  .Phülrum^  benannten  GHibchen 
zur  Nasenscheidewand  fort  und  bildet,  bevor  sie  den  Knorpel  der  Scheidewand 
erreicht,  zwischen  den  Nares  eine  Diiplicatiir,  das  Septum  mobile  nasi.  Auch  an 
den  Nasontlügeln  schlägt  sich  das  Integument  nicht  um  den  freien  Rand  ei 
Knorpel  nach  innen,  sondern  erstreckt  sich  weiter  herab,  um  den  unteren  Theil 
■ des  Nasenflügels  gleichfalls  als  Diiplicatiir  herzustellen. 

Die  äußeren  Nascnöiiuungeu  führen  zunächst  in  den  Vorhof  (Vestibulum  nas  ), 

den  die  knorpelige  Nase  umwandet.  , „ Hp 

Während  die  Nasenscheidewand  die  mediane  mehr  oder  minder  eben 
grenziing  der  Nasenhöhlen  abgiebt,  bestehen  an  der  lateralen  Wand  dmeh  ^ 
Muscheln  [Conchae]  gebUdete  Vorsprünge.  Diese  sind  unter  eiiian  ei 
logisch  wie  physiologisch  differente  Bildungen,  wie  bei  den  ” 

Stellt  wird.  Die  untere  Muschel  liegt  fast  wagereeht,  doch  vorne  etwas  hohei  a s 
hinten.  Sie  ist  die  bedeutendste.  Schräger,  nach  hinten  zu 
scheint  die  mittlere  Muschel.  Indem  ihr  vorderer  Theil  weitei  -i 
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herabtritt,  wird  die  schräge  Stellung  compensirt,  und  ihr  freier  Itand  verläuft  ziem- 
lich parallel  mit  dem  der  unteren  Muschel.  Der  untere  freie  Eand  dieser  beiden 


Muscheln  ist  einwärts 
gerollt,  jener  der  unteren 
meist  auch  noch  aufwärts 
(Fig.  377).  Die  obere 
Muschel  ist  die  kleinste 
und  am  bedeutendsten 
nach  hinten  geneigt. 
Zuweilen  besteht  eine 
noch  kleinere  leisten- 
förmige  Erhebung  über 
der  obereu  als  vierte 
(Concha  Santorini).  — 
Die  Muscheln  bieten  sehr 
verschiedene  Grade  der 
Ausbildung.  Besonders 
variabel  ist  die  mittlere 
Muschel.  Auf  ihrer  me- 
dialen Fläche  besteht 
häufig  ein  wagereohter 
Eindruck.  — Der  Boden 
der  Nasenhöhle  bietet 
eine  ebene  Fläche,  von 
welcher  eine  verschieden 


Fig.  375 


Laterale  Wand  der  Nasenliölile. 


deutliche  Einsenkung  gegen  die  obere  Mündung  des  Canalis  incisivus  verläuft  und 
wohl  in  allen  Fällen  blind  endet. 

Der  hinterste  Theil  der  Scheidewand  erhält  zuweilen  vom  Vomer  keine  Stütze  mehr, 
so  dass  die  Schleimhaut  ein  Septum  memhranaceum  bildet. 

Der  Raum  der  Nasenhöhle  wird  durch  die  Muscheln  in  canalartige  Strecken, 
die  Nasentfänge  [Meatus  narium),  zerlegt  {I.  8.  247).  Diese  communicireii  unter 
einander  gegen  die  Scheidewand  zu.  Von  dem  gesammten  Kaum  bildet  der  obere 
Theil,  der  in  seiner  Auskleidung  die  Endigungen  der  Riechnerven  trägt,  die  Regio 
olfactoria,  indes  der  untere  bis  zur  mittleren  Muschel  wesentlich  als  Luftweg 
dient  und  die  Regio  respiratorta  vorstellt.  Ihr  entspricht  an  der  Nasenscheide- 
wand eine  Fläche  von  gleicher  Höhe.  Untere  Muschel  und  unterer  und  mittlerer 
Nasengang  gehören  der  Regio  respiratoria  an.  Sie  bildet  den  weitesten,  die  K. 
olfactoria  den  engsten  Abschnitt,  indem  die  medialen  Oberflächen  der  mittleren 
wie  der  oberen  Muschel  der  Nasenscheidewand  so  sehr  genähert  sind,  dass  zwi- 
schen ihnen  nur  ein  spaltähnlicher  Kaum  (Eiechspalte,  Rima  s.  Fissura  olfactoria) 
bleibt  (vergl.  Fig.  377). 


Von  der  Nasenhöhle. 
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Au  der  seitlichen,  wie  an  der  hinteren  oberen  Wand  communicirt  die  Nasen- 
höhle mit  Hohlräiimen,  welche  von  den  benachbarten  Knochen  umschlossen  und 
mit  Lrrft  gefüllt  sind.  Diese  »Fneumaticität«  gestattet  den  betreffenden  Skelet- 
theilen ein  größeres  Volum,  ohne  dass  die  Masse  des  Knochengewebes  und  damit 
das  Gewicht  des  gesammten  Schädels  vermehrt  wird.  Aber  dieser  Effect  ist  nicht 
die  Ursache  ihrer  Entstehung.  Diese  knüpft  vielmehr  an  eine  reichere  Ausbildung 
der  Muscheln  an,  wie  sie  bei  den  meisten  Säugethieren  Vorkommen.  Jene  Käume 
werden  von  den  Muscheln  mit 

Fig.  37B. 

, CelU  ethiuoid. 


Sinns 

Cell.  eih. 


Sin.  front. 


Can.  <»1080^ 
lacrymaiis 


eingenommen,  die  bei  weiterer 
Rüekbilduug,  wie  bei  den  Pri- 
maten, sich  von  ihnen  zurück- 
ziehen. Die  Räume  als  solche 
bleiben  dann  fortbestehen,  be- 
sitzen aber  enge  Communica- 
tionen  mit  der  Nasenhöhle. 

Die  Nebenhö}den  entstehen 
meist  erst  nach  der  Geburt 
durch  Resorptionsvorgiinge  in 
den  knöchernen  Begrenzungen 
der  Nasenhöhle  (vergl.  I.  S. 

221).  Die  Schleimhaut  ist 
insoweit  an  ihnen  betheiligt, 
als  sie  stets  ihnen  folgt  und 
mit  ihnen  einwächst.  Der 
Sinus  maxillaris  beginnt  bei 
weitem  am  frühesten,  schon 
vor  der  Hälfte  des  Fötallebens 
angelegt  zu  werden,  erhält  aber 
sehr  spät  seine  vollkommene 
Ausbildung,  während  die  gleich- 
zeitig angelegten  Sinus  ethmoi- 

dales  früher  zur  Entfaltung  kommen.  Im  Ganzen  besteht  eine  bedeutende  und  indivi- 
duelle Sch-wankung  in  der  Zeit  der  Anlage  und  der  Ausbildung  dieser  Räume,  die  jeden- 
falls erst  mit  der  definitiven  Gestaltung  des  Skeletes  ihren  vollen  Umfang  erlangen. 
Über  ihre  Beziehung  zur  Rückbildung  des  Riechorganes  siehe  bei  diesem. 


Siit.  max. 


Laterale  Waud  der  Nasenhöhle  mit  den  Mündungen  der  Neben- 
höhlen nach  Abtragung  der  mittleren  und  der  unteren  Muschel. 


Die  Nebenhöhlen  der  Nase  sclieiden  sich  in  zwei  Gruppen  nach  den  Communi- 
cationen  mit  der  Nasenhöhle.  Diese  entsprechen  zugleicli  dem  Orte  ihres  ersten 
Auftretens. 

In  den  mittleren  Nasengaug  mündet  der  Sinus  maxillaris,  Sinus  frontalis 
und  vordere  und  mittlere  Sinus  ethmoidales  [Cellulae  ethmoidales).  Die  Mün- 
dungen sind  von  der  mittleren  Muschel  bedeckt,  und  liegen  in  einer  tiefen,  abwärts 
concaven,  bogenförmigen  Rinne  [Infundibulum)  mit  gewulstetem  Rande.  Die 
Rinne  vertieft  sich  vorne  und  hinten;  vorne  leitet  sie  aufwärts  zum  Sinus  tioutalis 
und  zu  vorderen  Siebbeinzellen,  hinten  zum  Sinus  maxillaris  (Fig.  376).  Zuweilen 
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läuft  die  Rinne  hinten  flach  aus,  dann  ist  auch  die  Mündung  des  S.  maxillaris  am 
vorderen  Theil  der  Rinne  oder  sie  liegt  auf  dem  abgeflachten  Theile.  Au  der 
oberen  Begrenzung  der  Rinne  munden  mittlere  Siebbeinzellen  aus  mit  einer  wulstig 
umrandeten  Öffnung  (Fig.  376).  Im  (lanzen  bestehen  in  diesen  Befunden  zahlreiche 
individuelle  Verschiedenheiten.  — In  den  oberen  Nasengang  münden  hintere  Sieb- 
beiiizellcn  und  ebenso  über  der  oberen  Muschel.  In  den  oberen  Raum  der  Nasen- 
höhle öflhet  sich  hinten  der  Sinus  sphenoklalis. 

Zu  diesen  Communicatiouen  der  Nasenhöhle  kommt  noch  die  Ausmünduug 
des  Thränennasenganges  iCancilis  naso-lacrymalis)  in  den  unteren  Nasengang, 
unterhalb  des  vorderen  Drittheils  der  unteren  Muschel  (Fig.  376). 


In  dem  Umfange  sowie  in  den  Müudungsverliältnissen  bestehen  vielerlei  individuelle 
Scliwankungen,  Außer  der  normalen  Mündung  der  Kieferhöhle  besteht  für  diese  zuweilen 

noch  eine  zweite  als 
Kg.  377.  runde  Öffnung  in  den 

mittleren  Nasengaiig. 
Diese  Mündung  wird  ge- 
wöhnlich von  der  mitt- 
leren Muschel  bedeckt 
und  ist  durch  einen  I?e- 
sorptionsprocess  derWan- 
dung  entstanden.  Die 
Ausbildung  der  Ethmoi- 
dalsinusse  steht  beim 
Menschen  mit  der  be- 
deutenden Breite  des 
Septum  interorbitale  im 
Zusammenhang  und  bil- 
det eine  Verschiedenheit 
von  den  anthropoiden 
Affen.  Über  die  Phylo- 
genese der  Nebenhöhlen 
der  Nase  s.  beim  Riech- 
organe. 

Wie  die  äußere  Nase 
fast  immer  eine  Asijm- 
metrie  aufweist,  so  be- 

Frontaler  Durchschnitt  durch  die  Nasenhöhle  mit  einem  l’heii  der  Neben-  steht  solche  auch,  aller- 
höhlen und  deren  C’ommunicationen.  dings  ohne  Zusammen- 

hang mit  der  ersteren, 

in  der  Nasenhöhle  durch  Deviationen  der  Naaenscheidewand  oder  durch  ungleichseitige 
Verdickungen  derselben,  an  denen  vorzüglich  die  Skelottheile  hetheiligt  sind.  Auch  die 
Muscheln  bieten  Asymmetrie.  (Fig.  377). 


§ 206. 

Die  Auskleidung  der  Nasenhöhle  wird  von  den  äußeren  Naseuöffnungen  au 
eine  Strecke  weit  dureb  das  äußere  Integument  gebildet.  Dieses  setzt  sich,  etwa 
in  gleicher  Ausdehnung  mit  den  Nasenflügeln,  wenig  verändert  nach  innen  fort, 
trägt  daselbst  sogar  noch  Haare,  die  gegen  die  Nasenöffnung  gerielitcten  Vibrissae. 


Vom  Pharynx. 
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Weiter  nach  innen  und  einwärts  von  dei'  Apertura  piriformis  geht  aus  jener 
Membran  allmählich  die  Schleimhaut  hervor.  An  dem  übrigen  Vorhof  der  Nasen- 
höhle ist  die  Schleimhaut  in  manchen  feineren  Structurverhältnissen  von  der 
übrigen  Naseiischleimhant  verschieden,  und  diese  selbst  bietet  wieder  an  Regio 
respiratoria  und  Regio  olfactoria  manche  Differenzen  dar.  So  zeichnet  sich  die 
letztgenannte  Strecke  im  frischen  Zustande  von  der  blassrotheu  Regio  respiratoria 
durch  gelbbräunliche  Färbung  aus,  welche,  oben  deutlicher,  auf  der  mittleren 
Muschel  sich  verliert.  Älit  dem  Tode  schwindet  diese  Färbung.  Im  Ganzen  ist 
die  Schleimhaut  von  ziemlicher  Mächtigkeit,  besonders  in  der  Kegio  respiratoria. 
so  dass  sie  zur  Verengung  des  Binnenraumes  der  knöchernen  Nasenhöhle  be- 
deutend beiträgt.  Sie  bietet  mancherlei  Unebenheiten,  Fältchen,  die  unter  einander 
zusammenfließen  und  au  der  Scheidewand  eine  Art  von  Netz  vorstellen.  Besonders 
dick  erscheint  sie  au  der  convexen  Oberfläche  der  unteren  und  der  mittleren 
Muschel.  An  der  ersteren  bildet  sie  in  der  Kegel  eine  bedeutende,  die  Muschel 
nach  hinten  verlängernde  Wulstung.  In  diesen  Strecken  der  Schleimhaut  sind 
reiche  Venenplexus  entfaltet,  deren  Schwellung  das  Lumen  der  Nasenhöhle  zeit- 
weise zum  Schwinden  bringen  kann. 

Der  Drüsenapparat  der  Schleimhaut  zeigt  nach  den  oben  angegebenen 
Strecken  Verschiedenheiten.  Im  Nasenvorhofe  felileu  Drüsen  gänzlich.  In  der 
R.  respiratoria  bilden  verzweigte  Drüsen  eine  in  die  Schleimhaut  eingebettete 
1 — 2 mm  starke  Schichte.  Sie  sind  nach  dem  Epithel  zum  Theile  seriise  Drüsen. 
zum  Theile  Schleimd7'üsen,  derart,  dass  beiderlei  Epithelzustäudc  in  einer  und 
derselben  Drüse  verkommen  köiiueu  (Stöur-Paui.sex).  In  der  R.  olfactoria 
bestehen  einfachere  Formen  in  Gestalt  von  gebuchteten  Schläuchen,  die  terminal 
etwas  gewmnden  oder  keulenförmig  augeschwollen  sind  {Bownian' sehe  Drüsen). 

Im  Voräof  testeht  mehitacä  goscMchtetes  Plattenepithel,  welches  sich  unten  auch 
noch  etwas  weiter  nach  innen  erstreckt  und  noch  das  vordere  Ende  der  unteren  Muschel 
überkleidet.  Dann  folgt  mehrfach  geschichtetes  Oyllnderepithel,  dessen  äußerste  Schichte 
Cilien  trägt.  In  der  Regio  olfactoria  kommen  letztere  nur  an  vereinzelten  Stellen  vor. 
Im  Bindegewebe  der  Schleimhaut  sind  reichliche  Lymphzellen  eingebettet.  Andere  Com- 
plicatlonen  dieser  Region  werden  hei  den  Sinnesorganen  behandelt. 

In  die  NehenhiiMen  der  Nase  setzt  sich  die  Schleimhaut  bedeutend  verdünnt  fort; 
dem  entsprechen  auch  Modifleationen  ihres  Baues.  Der  Drüsenapparat  ist  rudimentär 
und  erscheint  nur  ln  spärlichen  Gruppen  kurzer  Schläuche,  wie  solche  im  Sinus  mas.il- 
laris,  auch  im  Sinus  sphenoidalis  beschrieben  worden  sind.  Auch  das  Epithel  bildet 
daselbst  eine  einfache  Lage  cylindrischer  Wimperzellen. 


Vom  Pliarynx. 

§ 207. 

Die  Scheidung  der  primitiven  Mundhöhle  lässt  den  hinteren  Raum  derselben 
ungetrennt,  und  dieser  bildet  den  Schlundkopf  oder  Pharynx.  Er  ist  eine  von  dei 
Schädelbasis  längs  der  Wirbelsäule  zum  5. — ö.  Halswirbel  sich  senkrecht  heiab 
erstreckende  Cavität,  deren  unteres  Ende  in  die  Speiseröhre  (den  Schlund)  toit- 
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gesetzt  ist.  Der  oberste  Absoimitt  empüingt  von  Skelettheilen  seine  Begrenzung, 
ist  daher  minder  verUuderlich.  Die  hintere  Wand  wird  durch  den  M.  longus  von 
der  Basis  des  Occipitale  und  den  Ilalswirbelköi’pern  getrennt.  Sie  erstreckt  sich 
vom  Tuberculum  pharyngeum  des  Occipitale  herab  und  geht  ohne  scharfe  Ab- 
grenzung in  die  seitliche  Wand  über.  Dagegen  ist  die  Stelle  emer  vorderen  Wand 
durch  weite  Communicationen  und  Vorsprünge  complicirt  (Fig.  374).  Zu  oberst 
münden  die  Choanen.  Dann  folgt  das  Gaumensegel,  dessen  hinterer  Bogen  in  die 
seitliche  Pharynswand  sich  fortsetzt.  Unter  dem  Gaumensegel  vermittelt  der  Isth- 
mus faucium  die  Veihiudung  mit  der  Mundhöhle,  Der  dem  Istlimus  entsprechende 
Theil  dos  Pharynx  bildet  den  Rachen  [Faucee],  Darunter  ist  die  Zuugeuwurzel  dem 

Pharynx  zugekehrt,  und 
378.  unter  dieser  findet  sicli, 

als  dritte  Communication, 
der  vom  Kehldeckel  ü))er- 
ragte  Eingang  in  den 
Kehlkopf.  Dieser  bildet  . 
die  vordere  Wand  des 
Pharynx  bis  zum  Über- 
gänge des  letztereu  in  den 
Oesophagus. 

Im  oberen  Baume 
wird  die  der  Schädelbasis 
zugekehrte  Fläche  als 
Gewölbe  [Fornix]  unter- 
schieden. Seitlich  davon 
ragt  mit  vorderer  Con- 
cavität  ein  gebogener 
Wulst  vor,  der  eine  ti'ich- 
terförmige  Öffnung  von 
oben  und  hinten  umzieht: 
das  Ostiurn  pharyngeum 
der  Ohrtrompete  [Tuba 
Eustachii)  (Fig.  378). 
Dadurch  communicirt  der  Pharynx  mit  der  Paukenhöhle.  Hinter  dem  AVulste  der 
Tuba,  an  dessen  convexem  Bande,  buchtet  sich  der  Pharynx  in  eine  lateralwärts 
blind  geendigte  Einseukuug  aus,  die  Rosenmüller'sche*)  Grube.  Legt  sich  der 
weiche  Gaumen  gegen  die  hintere  Wand  des  Pharynx  au,  so  trennt  er  den  oberen 
Baum  vom  unteren.  Ersterer  bildet  das  Cavum  pharyngo-nasale,  letzterer  wird  als 
Cavitm  pharyngo-laryngewn  unterschieden,  da  der  Larynx  mit  ihm  communichf. 
Während  das  Cavum  pharyngo-nasale  stets  offen  ist,  besitzt  das  Cavum  ph.arj-ngo- 


Tiib,  Eust. 


Palatum  molle 
mit  Ovula 


Is  thmus  fauciu  m 


Trachea 


-h  / 1 / 

Nasenliölüe. 


*)  J.  Chu.  Kosenmüller.  Prof,  in  Leipzig,  geb.  1771,  -j-  1820. 


Vom  Pharynx. 
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larjugeum  nur  beim  Durchgänge  eines  Bissens  ein  ofi'enes  Lumen,  da  sonst  hier 
die  vordere  Pharynxwand  der  hinteren  sich  anlagcrt. 

Gemäß  seiner  Bedeutung  als  indifferent  gebliebener  Raum  der  Kopfdarmhöhle 
dient  der  Pharynx  sowohl  dem  Kahrungscanal  als  den  Athmungsorgauen.  Durch 
ihn  passiren  die  aus  der  Mundhöhle  in  ihn  gelangten  Ingesta  zur  Speiseröhre 
(Oesophagus),  ebenso  aber  tritt  der  eingeathmete  Luftstrom  durch  Nasenhöhle  und 
Pharynx  in  Kehlkopf  und  Luftröhre,  und  den  gleiolien  Weg  legt  die  ausgeathmete 
Luft  zurück.  Luftweg  und  Speiseweg  kreuzen  sich  im  Pharynx,  da  der  Zugang 
zum  Luftw'eg  über  und  hinter  dem  Zugang  zum  Speiseweg  liegt,  indes  die  Fort- 
setzung des  Luftweges  vor  jener  des  Speiseweges  sieh  (indet.  Diese  Kreuzung  ist 
in  Fig.  379  durch  die  beiden  Pfeile  ausgedrückt, 
deren  einer  den  Luftweg,  der  andere  den  Speiseweg 
einnimmt.  Die  Kreuzung  bedingt  neue  Vorrich- 
tungen zur  Sicherung  des  Luftweges,  d.  h.  zum  rVb- 
halten  der  Ingesta  von  dem  oberen  oder  dem  unteren 
Theile  des  Luftweges.  Dazu  dienen  das  Gaumen- 
segel und  der  Kehldeckel.  Ersteres  nimmt  beim 
Passiren  eines  Bissens  durch  den  Isthmus  faucium 
eine  horizontale  Stellung  ein  und  durch  die  gleich- 
zeitige Aetion  der  Pharynxmuskulatur  (Constrictor 
phar.  Superior  und  Palato-pharyngeus)  wird  die 
hintere  und  seitliche  Pharynxwaud  dem  gehobenen 
Gaumensegel  so  genähert,  dass  das  Cavum  pharyngo- 
uasale  einen  Abschluss  empfängt.  Den  unteren 
Theil  des  Luftweges  schließt  der  über  den  Aditus 
laryngis  sich  lagernde  Kehldeckel.  Damit  ver- 
binden sich  noch  andere  Bewegungen  der  Pharynxwand,  welche  den  Act  des 
Sehlingens  fortsetzen  und  vollenden.  Mit  der  Zunge  und  dem  weichen  Gaumen 
wirkt  die  Pharynxwand  auf  das  Verschlucken  des  Bissens  und  ist  darin  ein 
einheitlicher  Apparat,  dessen  Function  einzelne  auf  einander  folgende  Acte 
unterscheiden  lässt.  Dieses  findet  auch  in  der  Muskulatur  Ausdruck,  welche 
zum  Theil  eine  gemeinschaftliche  ist,  wie  bei  der  Zunge  und  beim  Gaumensegel 
erwähnt  wurde. 

Im  Zusammenhalte  mit  der  relativ  minder  hohen  Nasenhöhle  bildet  das  Cavum 
pharyngo-nasale  beim  Neogeborenen  einen  fast  horizontalen,  die  Nasenhöhle  fortsetzenden 
Canal.  Noch  in  den  ersten  Lebensjahren  bleibt  dieses  Verhalten.  Auch  die  Mündung 
der  Tuba  Enstachli  erleidet  Veränderungen;  sie  findet  sich  im  Eötalleben  tiefer,  unter- 
halb des  Gaumen-Niveaus,  welches  sie  zur  Zeit  der  Geburt  erreicht,  um  dann  allmählich 
ihre  höhere  Lage  zu  gewinnen  (Kcnkbl).  Die  späteren  Veränderungen  sind  abhängig 
von  der  Ausbildung  des  Oberkiefers  mit  der  Entfaltung  des  Gebisses. 

Die  Wand  des  Pharynx  wird  von  Schleimhaut  und  quergestreifter  Muskulatui 
gebildet,  beide  durch  eine  Bindegewebsschichte  geschieden.  Diese  gewinnt,  oben 
über  die  Muskelschiehte  hinaus  fortgesetzt,  an  Selbständigkeit,  indem  sie  sich 


Fig.  379. 


Schema  der  Kreuzung  von  Luft- 
und  Nahrungawegen  im  Pharynx, 
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direct  au  die  Schädelbasis  und  mediau  am  Tuberculum  pharyngeum  befestigt 
[Membrana  pharyngo-basüaris). 

Die  Schleimhaut  des  Pharynx  ist  eine  Fortsetzung  jener  der  Mund-  und 
Nasenhöhle,  und  kleidet  ebenso  die  mit  dem  Pharynx  communicirendcn  Eäume 
aus.  Am  oberen  Theile  ist  ihre  Oberfläche  uneben,  mit  unregelmäßigen,  faltigen 
Vorsprüngen,  unten  mehr  glatt  und  in  Längsfalten  gelegt.  .Jene  unebene  Be- 
schaffenheit ti’itt  besonders  an  der  hinteren  und  oberen  Wand  hervor  und  rührt 
von  Zellinfiltrationen  her,  welche  hin  und  wieder  folliculäre  Bildungen  hervor- 
gehen lassen.  Auch  vereinzelte  Balgdrüsen  fehlen  nicht. 

Drüsen  sind  reichlich  in  die  Submneosa  eingebettet  (Schleimdrüsen).  Oben 
bilden  sie  eine  zusammenhängende  Schichte,  nach  dem  Oesophagus  zu  nehmen  sie 
an  Zahl  wie  an  Umfang  ab  und  treffen  sich  endlich  nur  noch  vereinzelt. 

Bei  Embryonen  ist  die  hintere  und  obere  Wandstrecke  complicirter.  Sehr  frühzeitig 
bildet  sieh  eine  taschenartige,  abwärts  gerichtete  Ausbuchtung  der  Schleimhaut  (Bursa 
pharynged).  Ihre  Bedeutung  ist  unbekannt.  In  der  Umgebung  dieser  Tasche  wird  die 
Schleimhaut  stark  mit  Lymphzellen  inllltrirt.  Es  sondern  sich  Follikel  und  auch  Balg- 
drüsen, die  gegen  die  Tasche  zu  in  Zügen  angeordnet  erscheinen.  Sie  bilden  die  so- 
genannte Bharynx-Tomille.  Diese  Einrichtung  erfährt  früher  oder  sp.äter  Rückbildungen, 
und  Pharynxtasche  und  Pharynxtousille  kommen  Erwachsenen  nur  ausnahmsweise  zu. 
(Kiii-tN,  Morphol.  Jahrb.  Bd.  XIV.  S.  618.)) 

Bezüglich  der  epithelialen  Auskleidung  scheidet  sich  das  Cayum  pharyngo- nasale 
von  dem  unteren  Pharynxraume.  In  ersterem  findet  sich  wie  in  der  Nasenhöhle  Flimmer- 
epithel, indes  der  untere  Raum,  mit  dem  Epithel  der  Mundhöhle  in  Übereinstimmung, 
Platten  epithel  trägt. 


Muskulatur  des  Pharynx. 

§ 208. 

Die  Muskulatur  sondert  sieb  in  zwei  Gruppen:  Levatores  mit  longitudinalem, 
und  Constrictores  mit  schrägem  oder  querem  Faserverlaufe. 

Die  Constrictores  besitzen  das  Gemeinsame,  dass  ihre  Züge  von  vorn  nach 
hinten  verlaufen  und  dort  auf  mannigfache  Art  endigen.  Entweder  gehen  sie  in 
einen  medianen  Bindegewebsstreifen  [Raphe  pharyngis)  über,  oder  kreuzen  und 
durchflechten  sieh,  und  dann  ist  eine  Kaphe  nicht  wahrnehmbar.  Letzteres  be- 
steht nicht  selten  in  der  ganzen  Länge  des  Pharynx.  Als  Kegel  kommt  es  dem 
unteren  Tlieile  des  Pharynx  zu,  während  oben  häutiger  eine  Kaphe  besteht. 

M.  coustrictor  pharyngis  superior  [Cephalo-pharyngeics]  (Fig.  .350) 
entspringt  von  der  inneren  Lamelle  des  Processus  pterygoideus,  dann  vom  Hamulus 
pteiyg.  und  daran  im  Anschlüsse  vom  Ijig.  pterygo-maxillare  (gegenüber  dem 
Ursprünge  eines  Theiles  des  M.  buccinator),  ferner  vom  hinteren  Ende  der  Linea 
mylo-hyoidea  des  Unterkiefers.  Dazu  kommen  noch  Bündel  aus  dem  Transversus 
linguae.  Alle  begeben  sicli  um  die  seitliche  Pharynxwand  nach  hinten,  die  oberen 
im  bogenförmigen  Verlaufe  mit  nach  oben  gerichteter  Concavität,  die  unteren 
schräg  abwäi-ts  sich  ausbreiteud  und  mit  den  anderseitigen  sich  verwebend.  Ein 
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TLeil  setzt,  sich  in  die  Lilngsschichte  fort.  Die  oberen  Bündel  enden  im  obersten 
Theil  der  Eaphe,  der  sich  am  Tuberculum  pharyngeum  (I.  8.  202)  befestigt. 

Nach  den  Ursprurigsportionen  wird  der  Constrictor  phar.  süperior  in  einen  M.  pterygo-, 
bucco-,  mylo-  und  glosso-pharyngeus  unterschieden.  Der  oberste  Theil  entsteht  am  vor- 
deren Umfang  des  Einganges  in  den  Oanalis  carotious  und  greift  mit  seinem  Ursprünge 
häufig  sowohl  auf  die  Gaumenaponeurose  als  auch  auf  das  Petrosum  über.  — Die  vom 
Unterkiefer  entspringende  Portion  (Mylo-pharjngeus)  entsteht  in  der  Gegend  des  letzten 
Mölarzahns.  Die  den  Glosso-pharyngeus  darstellenden  Bündel  des  Transversus  [linguae 
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Muskulatur  der  Pkaryuxwand  von  liinteii.  Recliterseits  ist  der  Constr.  inferior  größtentlieils  abgetragen 
80  dass  die  Läugsfaserschichte  sichtbar  wird. 


treten  "vor  und  über  dem  großen  Home  des  Zungenbeins  tbeils  durch  den  Hyo-glossus 
theils  durch  den  Stylo-glossus,  nnd  gehen  am  Pharynx  vorwiegend  in  die  schräg  ab- 
* steigende  Portion  des  Constrictor  über.  — Der  oberste,  bogenförmig  ausgeschweifte  Band 
des  Constrictor  phar.  süperior  lässt  die  Membrana  pharyngo-basilaris  zum  Vorscheine 
kommen  (vergl.  Fig.  380),  so  dass  kein  continuirlicher  Anschluss  der  Muskulatur  an  die 
Basis  cranli  besteht.  Nicht  selten  lösen  sich  die  obersten  Bündel  auf  dieser  Memhian  auf. 
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Vierter  Abschnitt. 


M.  coustrictor  pharyugis  mcdins  (Ilyo-pharyngeus)  (Pig.  380).  Sein 
Ursprung  tindet  sieh  am  oberen  Rande  des  großen,  und  am  iiinteren  Rande  des 
kleinen  Zungenbeinhornes.  Der  Muskel  breitet  sich  nach  hinten  zu  gleichfalls 
fächerförmig  aus  und  deckt,  mit  dem  anderseitigen  zusammentretend,  einen  Theil 
des  Coustrictor  ph.  superior  au  der  hinteren  Pharynxwand.  Mit  seiner  oberen 
Spitze  reicht  er  mehr  oder  minder  weit  gegen  das  Tuberculum  pharyngeum. 

Nach  seinen  Ursprungsstellen  ist  auch  dieser  Muskel  in  Portionen  trennbar.  Die 
Tom  kleinen  Horn  des  Zungenbeins  wird  als  Chorulro-pharyngem  unterschieden  und  nimmt 
meist  noch  Ursprünge  vom  Lig.  stylo-hyoideum  auf.  Diese  Portion  bildet  wesentlich 
aufsteigende  Züge.  Die  vom  großen  Zungonbelnhorn  entspringende  Portion  — Ceraio- 
pharyngem  — geht  hiUiflg  nur  von  der  Endstrecke  des  großen  Hornes  ab  und  entbehrt 
dann  des  Anschlusses  an  die  vorige  Portion  (Fig.  380j.  Immer  breitet  sich  der  Muskel 
fächerförmig  aus  und  wird  großentheils  vom  Constrictor  inferior  überlagert. 

M.  constrictor  pharyngis  inferior  [Laryngo-pharyngeus]  (Fig.  3S0). 
Entspringt  von  der  Seite  des  Schildknorpels,  nahe  dem  Hinterrande  desselben, 
nimmt  hier  noch  Faserzüge  aus  dem  Sterno-thyreoideus  auf  (Fig.  287),  und  setzt 
sich  dann  mit  dem  Ursprünge  auf  das  untere  llorn  des  Schildknorpcls  und  von  da 
auf  die  Seite  dos  unteren  Randes  des  Ringknorpels  fort.  Die  wiederum  fächer- 
förmig ausgebreiteten  Fasern  des  Muskels  treten  theils  aufwärts  und  decken  den 
Constrictor  medius,  theils  verkaufen  sie  transversal,  theils  .abwärts  und  gehen  da- 
mit in  die  Längsmuskulatnr  des  Oesophagus  über.  Letzteres  Verhalten  ist  nicht 
immer  deutlich,  wie  übeihaupt  das  untere  Ende,  des  Muskels  individuell  variirt. 

Die  Ursprünge  von  den  Kehlkopfknorpeln  lassen  den  Constrictor  inferior  in  einen 
Thyreo-pharyngeus  und  Crico-pharyngeus  trennen.  Zwischen  beiden  findet  sich  eine  inter- 
mediäre Portion,  welche  von  einem  bindegewebigen  Streifen  entspringt,  der  die  Ursprünge 
von  den  Knorpeln  unter  einander  verbindet.  Der  Crico-pharyngeus  ist  der  schwächere 
Theil  des  Muskels,  seine  unteren,  mehr  quer  verlaufenden  Bündel  bieten  fast  immer 
Durchkreuzungen  dar. 

Die  longitudinale  Muskulatur  des  Schlundkopfes  entspricht  nicht  völlig  der 
Ausdehnung  der  Constrictoren,  ist  vielmehr  nur  auf  einen  Theil  der  hinteren  und 
seitlichen  Wand  beschränkt.  Sie  stellt  Heber  des  Pharynx  vor,  und  wird  theils 
von  dem  beim  Gaumen  d.argestellten  Palato-pharyngeus,  theils  von  dem  folgenden 
gebildet. 

M.  stylo-pharyngeus  [Levator  pharyngeus)  (Fig.  380).  Von  seinem  Ur- 
sprünge am  Griifelfortsatze  verläuft  der  Muskel  medial  ab-  und  etwas  vorwärts, 
durchsetzt  theils  mit  mehreren  Bündeln  den  Constr.  pharyngis  superior,  theils 
senkt  er  sich  in  eine  Lücke  zwischen  diesem  und  dem  Constr.  medius  ein.  Die 
Bündel  verlaufen  nicht  .ausscliließlich  in  die  Pharynxwand ; ein  Theil  begiebt  sich 
zum  seitlichen  Epiglottisrande,  ein  anderer  zum  oberen  Rande  des  Schildknoipels, 
der  kleinste  endlich  legt  sich  an  den  vorderen  Rand  des  Palato-pharyngeus  und 
verbreitet  sich  in  der  Seitenwand  des  Pharynx. 

Die  Auflösung  dieses  Muskels  in  einzelne  Bündel  erfolgt  in  der  Kegel  schon  nahe 
an  seinem  Ursprünge.  Ziemlich  häufig  geht  eine  Portion  des  Muskels  in  den  Constrictor 
superior  über  (s.  Fig.  380  rechterseits). 


Vom  Darmcanal. 
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Irmervirt  wird  die  Muskulatur  des  Pharynx  vom  N.  glosso-pharyngeus  (sicher  der 
M.  stylo-pharyngeus).  Inwiefern  bei  den  andern  auch  noch  der  N.  vagus  und  accessorius. 
in  Betracht  kommen,  ist  zweifelhaft. 


Literatur:  Tortüal,  Neue  Untersuchungen  über  den  Bau  des  menschlichen  Schlund- 
und  Kehlkopfes.  Leipzig  1846.  Lusohka,  Der  Schlundkopf  des  Menschen.  Tübingen 
1868.  Rückeet,  der  Pharynx  als  Sprach-  und  Schluckapparat.  München  1882. 


Vom  Darmcanal. 

Allgemeine  Übersicht. 

§ 209. 

Das  am  unteren  verengten  Ende  des  Pharynx  beginnende  Darmrohr  dient 
ausschließlich  der  Veränderung  der  anfgenommenen  Nahrung.  Es  empfängt  diese 
aus  dem  Phaiynx  und  wirkt  durch  seine  Wandungen  verändernd  auf-  sie  ein,  wo- 
bei der  Drüsenapparat  die  wichtigste  KoUe  spielt.  Dadurch  erfolgt  eine  chemische 
Zerlegung  der  Nahrung  ( Verdauung,  Digestio).  Die  für  den  Organismus  verwend- 
baren Stolfe  werden  von  den  Wandungen  aufgenommen  [Aufsaugung,  Absorptio) 
und  gehen  in  das  Gefäßsystem  des  Körpei’S  über.  Das  Unbrauchbare  setzt  seinen 
Weg  zum  Ende  des  Darmrohres  fort. 

Die  mannigfachen  Verrichtungen  der  Darmrohrwaud  in  Bezug  auf  Verdauung 
und  Eesorption  sind  verschiedenen  Strecken  zugetheilt,  welche  den  von  ihnen  be- 
sorgten Leistungen  gemäß  differenzirt  sind.  Wie  auch  diese  einzelnen  Abschnitte 
in  der  specielleu  Ausführung  ihrer  Structur,  dann  in  Lagerung  und  in  Weite  des 
Lumens  Verschiedenheiten  anfweisen,  so  ist  der  Bau  ihrer  Wandung  doch  ein  in 
den  Hauptpunlrten  gleichmäßiger,  insofern  jene  allgemein  aus  einer  äußeren 
Huskelhaut  und  einer  inneren  Schleimhaut  bestehen  und  die  in  die  Bauchhöhle 
eingelagerten  Abschnitte  noch  einen  serösen  Überzug  vom  Peritoneum  empfangen. 

Den  ersten  Zustand  des  Darmrohres  haben  wir  oben  (I.  S.  71)  kennen  ge- 
lernt. Nachdem  der  Darm  sich  vom  Dottersack  abgeschnürt,  stellt  er  einen  mit 
diesem  nur  durch  den  Ductus  omphalü-entericus  communicirenden  Canal  vor,  giebt 
aber  später  diese  Verbindung  auf.  In  diesem  Zustande  erstreckt  sich  der  ganze 
Darm  als  ein  ziemlich  gleichweites  Rohr  in  geradem  Verlaufe  durch  die  Leibes- 
höhle. Im  Verlaufe  dieses  Kohrs  tritt  eine  spindelförmige  Erweiterang  atif;  sie 
gewinnt  .an  ihrer  dorsalen,  der  Wirbelsäule  zugewendeten  Seite  eine  bedeutende 
Ausbuchtung,  und  wird  als  Magen  unterscheidbar,  dessen  Längsachse  anfänglich 
senkrecht  steht.  Mit  der  minder  veränderten,  zu  ihm  leitenden  ersten  Strecke  des 
Darmrohi’s  zusammen  stellt  er  den  Vorderdarm  dar.  Während  die  erste  Strecke 
den  geraden  Verlauf  beibehält  und  den  Oesophagus  oder  die  Speiseröhre  bildet, 
wird  am  Magen  eine  Lageveränderung  eingeleitet,  unter  Modification  seiner  Form, 
wovon  beim  Magen  Näheres  angegeben  wird. 

Gegenbaur,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  4 
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Vierter  Abschnitt. 


Der  auf  den  Magen  folgende  Theil  des  Darmrohrs  wird  von  ersterem  später 
durch  eine  ringförmige  Klappe  abgegi’enzt.  Er  wächst  viel  bedeutender  in  die 
Länge  aus,  als  die  ihm  anfänglich  zugewiesene  Strecke  gestattet,  und  entfernt 
sich  demgemäß  von  der  hinteren  Bauchwand,  mit  der  er  durch  seinen  Peritoneal- 
überzug in  Verbindung  bleibt.  Aus  der  Verlängerung  des  Darms  entsteht  eine 
Schlinge,  die  sogenannte  Nabelschlinge  (Pig.  381^),  deren  Seheitel  in  den  Ductus 
omphalo-enterieus  [o]  übergeht.  Eine  Drehung  dieser  Schlinge  erfolgt  derart, 
dass  der  ursprünglich  obere  (vordere)  Schenkel  hinter  den  unteren  (hinteren'  ge- 
räth.  Man  muss  sich  das  durch  Wachsthums Vorgänge  gebildet  denken,  wobei  der 
obere  Schenkel  abwärts,  der  untere  vor  dem  letzteren  aufwärts  sich  entfaltet  und 
beide  gleichzeitig  an  Länge  zunehmen.  Der  größere  Theil  des  unteren  Schenkels 
bis. zum  Ende  des  Darmes  scheidet  sich  allmählich  durch  weiteres  Kaliber  von 
der  zwischen  ihm  und  dem  Magen  befindlichen  Darmstrecke,  an  welche  der  Duc- 
tus omphalo-enterieus  inserirt.  Somit  ist  der  auf  den  Vordefärm  folgende  Ab- 
schnitt des  Darmrohrs  in  zwei  verschieden  weite  Strecken  gesondert.  Der  engere 

aus  dem  Magen  hervorgehende  und  den 
größten  Theil  der  primitiven  Darm- 
schlinge in  sich  begreifende  Abschnitt 
bildet  den  Mittel-  oder  Diamdarm, 
indes  die  weitere,  nur  das  untere  Ende 
der  Darmschlinge  umfassende  Strecke 
als  End-  oder  Dickdarm  unterschieden 
wird.  Sie  geht  in  das  Ende  des  Darm- 
rohrs fr)  über  (Fig.  381  ß).  Diese  drei 
großen  Abschnitte  des  Darmrohrs  sind 
durch  Klapp  envorriclitungen  von  ein- 
ander geschieden,  wodurch  den  Ingestis 
eine  bestimmte  Richtung  ihres  W eges 
angewiesen  wird.  Die  zwischen  Vorder- 
und  Mitteldarm  befindliche  Klappe  wer- 
den wir  als  Pjdorusklappe  beim  Magen,  die  Mittel-  und  Enddarm  trennende  \ ahuila 
ileo-colica  beim  Enddarm  kennen  lernen. 

Der  Mittel-  oder  Dünndarm  bildet  unter  fortgesetzter  Verlängerung  zahl- 
reiche Windungen,  welche  man  Schlingen  heißt.  Er  hat  das  ihn  überkleidende 
und  an  die  hintere  Bauchwand  befestigende  Peritoneum  mit  sich  ausgezogen  und 
ist  auch  in  seinem  ausgebildeten  Zustande  durch  diese  Doppellamelle  des  Perito- 
neums an  die  hintere  Bauchwand  geheftet  [vergl.  Fig.  390).  Das  ist  das  Mesen- 
terium oder  Gekröse. 

Der  End-  oder  Dickdarm  kommt  durch  die  Drehung  der  primitiven  Darm- 
schlinge auf  einer  Strecke  über  den  Anfang  des  Mitteldarms  zu  liegen  (Fig.  381 
B,  C,  Co]  und  formt  eine  große,  den  Umfang  der  ganzen  Bauchhöhle  durchziehende 
Schlinge,  bevor  er  zu  seinem  in  der  kleinen  Beckenhöhle  liegenden  Ende  gelangt. 
Hier  steht  er  (?•)  mit  dem  Stiele  der  Allantois  (I.  S.  85)  in  Verbindung,  in  dessen 
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Ende  die  Anlagen  der  Harn-  nnd  Geschlechtswerkzeuge  einmttnden,  und  dieser 
gemeinsame  Abschnitt  bildet  die  Cloake. 

Darin  besteht  eine  Einrichtung,  die  bei  Amphibien,  Reptilien,  Vögeln  allgemein 
und  selbst  bei  monotremen  Sängethieren  noch  vorkommt.  Erst  mit  der  sich  all- 
mählich vollziehenden  Scheidung  der  Cloake  in  eine  Uro-genital-Öifnung  nnd  einen 
After  empfängt  das  Darmrohr  in  letzterem  seine  selbständige  Öffnung  nach  außen. 


1.  Vom  Vorderdarm, 
a.  Speiseröhre  (Oesophagus). 

§ 210. 

Der  Oesophagus  [Speiseröhre  oder  SchlumI]  bildet  wesentlich  ein  Zuleiterohr 
aus  dem  Pharynx  zum  Magen,  und  begiebt  sich  vom  Ende  des  erstereu  zu  letz- 
terem herab.  Gemäß  seiner  Function  ist  er  der  indifferenteste  Abschnitt  des  Vor- 
derdarms. Seine  Länge,  welche  20 — 25  cm  beti-ägt,  ging  aus  der,  in  Folge  der  Ein- 
lagerung der  Lungen  und  des  Herzens  in  die  Brusthöhle,  in  die  Bauchhöhle  ge- 
rückten Lage  des  Magens  hervor.  Er  liegt  als  ein  im  leeren  Zustande  von  vorne 
nach  hinten  abgeplatteter  Canal  vor  der  Wirbelsäule,  anfänglich  hinter  der  'Fra- 
chea,  die  er  von  der  Wirbelsäule  ti'eunt  und  von  der  er  im  unteren  Hals-  und 
oberen  Brusttheile  etwas  nach  links  zu  abweicht,  so  dass  er  noch  mit  dem  linken 
Aste  der  Trachea  sich  kreuzt.  Von  da  entfernt  er  sich  mehr  und  mehr  von  der 
Wirbelsäule,  indem  zwischen  beide  die  Aorta  sich  einschiebt.  \ or  letzterer  gela- 
gert, gelangt  er  zum  Hiatus  oesophageus  des  Zwerchfells.  Auf  diesem  Verlaufe 
liegt  der  Oesophagus  nicht  rein  senkrecht,  sondern  folgt  der  Krümmung  der  Wii- 
belsäule.  Beim  Durchtritte  durch  das  Zwerchfell  geht  seine  abgeplattete  Form  in 
eine  mehr  cylindrische  über,  dann  setzt  er  sich  mit  trichterfoimigei  Eiuveiteiung 
äußerlich  ohne  scharfe  Grenze  in  die  Magenwand  fort. 

An  die  benachbarten  Organe  ist  der  Oesophagus  durch  lockeres  Bindege- 
webe befestigt,  nur  der  hinteren  Trachealwand  liegt  er  etwas  inniger  an.  Mit  der 
serösen  Auskleidung  der  rechten  Pleurahöhle  tritt  er  etwa  auf  der  Hälfte  seines 
Weges  in  Contact,  und  empfängt  da  auf  einer  kurzen  Strecke  einen  serösen  Über- 
zug. Da  die  aufgenommene  Nahrung  den  Oesophagus  nur  zu  passiren  hat,  ist 
dessen  Wandimg  von  einfacherer  Beschaffenheit,  als  an  irgend  einem  anderen  Theile 
des  Darmrohrs. 

In  der  Regel  ist  der  Oesophagus  nicht  von  gleichmäßiger  Weite,  sondern 
es  bestehen  an  ihm  einige,  aUerdings  nur  kurze  Strecken,  auf  denen  er  etwas 
verengt  ist.  Eine  solche  Stelle  findet  sich  am  häufigsten  etwas  über  dem  Durch- 
tritte durch  das  Zwerchfell.  Zuweilen  ist  auch  noch  die  Anfangsstreoke  etwas 
enger,  oder  es  befindet  sich  eine  engere  Stelle  an  der  Theilung  der  Trachea.  Eine 
besondere  Bedeutung  kommt  diesen  Verengerungen  schwerlich  zu. 

Die  Muskelwand  der  Speiseröhre  hängt  oben  mit  der  Wand  des  Phaiyux 
zusammen  und  zeigt,  im  Anschluss  an  die  Constrictoren,  auch  äußerlich  ling 
förmige,  aber  mehr  in  schräger  Richtung  angeordnete  Fasern,  bis  in  geiingorei 
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Vierter  Abschnitt. 


Entfernung  (1 — 2 cm)  eine  ümordnung  statt  hat.  Von  da  an  besteht  auf  der 
ganzen  Länge  des  Eohres  eine  äußere  Längsfaser-  und  eine  innere  sogenannte 
Kingfaserschiehte,  die  beide  distal  etwas  verstärkt  zum  Magen  sieh  fortsetzen. 

Die  Längsfaserschichte  ist  die  mächtigere;  vorne  geht  sie  vom  Kingknorpel 
des  Kehlkopfs  aus  und  zwar  von  einem  Faserstrange,  welcher  an  der  medianen 
Erhebung  der  Ringknorpelplatte  befestigt  ist  und  sich  abwärts  verbreitert.  Von 
da  ziehen  die  Längsbündel  schräg  zur  Seite  und  nach  hinten.  Fernerhin  sind  sie 
in  ziemlich  gi'obe  Züge  oder  Bündel  augeordnet,  mit  Spalten  dazwischen.  Die 
Ringfasern  treten  dagegen  in  völlig  continuirlicher  Schichte  auf.  Ihre  Züge  ver- 
laufen aber  nicht  rein  quer,  vielmehr  größtentheils  schräg  oder  auch  spiralig, 
wobei  sie  sich  unter  einander  in  spitzem  Winkel  durchllechten.  Einzelne  Bündel 
aus  diesen  Zügen  nehmen  länger  oder  kürzer  einen  mehr  oder  minder  longitu- 
dinalen Verlauf.  Solche  Bündel  finden  sich  zu  innerst.  Die  Elemente  beider 
Schichten  sind  theils  quergestreifte,  theils  glatte  Fasern.  Erstere  herrschen  aus- 
schließlich im  obersten  Viertel  der  Länge ; im  zweiten  Viertel  findet  eine  Mischung 
mit  glatten  Fasern  statt,  welche  zuerst  in  der  Ringfasersohichto  reichlicher  werden. 
Der  unteren  Hälfte  kommt  ausschließlich  glatte  Muskulatur  zu. 

Nicht  selten  verbiiulet  sich  die  Längsfaserschichte  mit  henachharten  Theilen.  Von 
der  Hinterwand  der  Trachea  laufen  sogar  ln  der  Regel  einzelne  kleinere  Bündel  schräg 
in  die  vordere  "Wand  des  Oesophagus,  nnd  da,  wo  er  den  linken  Bronchus  kreuzt, 
können  solche  Züge  ein  plattes  Muskelbündel  (M.  Ironcho-oesophageits,  Hybtl)  darstellen. 
Ein  anderes  Muskelbündel  geht  von  der  linken  hinteren  Brustwaud  über  die  Aorta  hinweg 
zur  Speiseröhre  und  löst  sich  ln  die  Ringfaserschichte  derselben  auf  (Jtf.  pleuro-oesophageus). 
Die  Unbeständigkeit  dieser  Muskeln,  von  denen  der  letzterwähnte  zuweilen  durch  mehr- 
fache Bündel  vertreten  ist,  lässt  deren  Bedeutung  als  eine  schwerlich  sehr  wichtige  auf- 
fassen. Auch  noch  manche  andere  Bündel  kommen  hin  und  wieder  vor  (Ctoningham). 
Die  Verbindung  mit  der  Luftröhre  erklärt  sich  ans  dem  genetischen  Zusammenhang 
beider;  deshalb  ist  es  auch  glelchgiltig,  ob  mau  die  Muskelbänder  von  der  Trachea  zum 
Oesophagus  oder  von  diesem  zur  Trachea  ziehen  lässt. 

Die  Schleimbaut  bietet  als  Fortsetzung  der  Pharnyngealmucosa  wenig 
Besonderheiten.  Lockeres  submiicöses  Hewebe  verbindet  sie  mit  der  Muscularis 
und  gestattet  ihr  bei  nicht  ausgedehntem  Zustande  der  Speiseröhre  sich  in  Längs- 
falten  zu  legen,  so  dass  sie  auf  dem  Querschnitte  eine  sternförmige  Figur  bildet. 
In  die  Bindegewebslage  der  Schleimhaut  ist  eine  ansehnliche  continuirliche  Schichte 
glatter  Muskelfasern  eingebettet,  und  von  der  Oberfiäche  der  Bindegewebsschiehte 
erheben  sich  kleine  Papillen.  Die  Auskleidung  erfolgt  durch  ein  mächtiges,  mehr- 
fach geschichtetes  Plattenepithel,  welches  bis  zum  Magen  herabreicht  und  gegen 
die  dünne  Epithelschichte  der  Schleimhaut  des  letzteren  eine  scharfe  Grenze  be- 
sitzt. In  der  Kegel  ragen  die  Enden  einer  Anzahl  von  Falten  der  Oesophagus- 
Schleimhaiit  noch  etwas  in  den  Magen  vor,  und  au  dem  Rande  dieser  Falten  ist 
jene  Grenze  als  Sternfigur  nicht  selten  schon  dem  bloßen  Auge  bemerkbar.  Kleine 
Schleimdrüsen  halten  sich  in  der  Dicke  der  Schleimhaut.  Außerdem  kommen, 
besonders  im  oberen  Abschnitte  der  Speiseröhre,  auch  solitäre  Follikel  vor. 

Die  Länge  des  Oesophagus  ist  bedingt  durch  die  Einlagerung  des  Magens  in  die 
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Bauchhöhle,  welche  Lage  durch  die  AusMlduiig  der  Brustorgane  und  den  Ausschluss  des 
Magens  aus  dem  CaTum  thoracis  entstand.  Dieses  Herahrücken  des  Magens  und  das 
daran  geknüpfte  Längewachsthum  des  Oesophagus  ist  also  ein  durch  das  Herahsteigen 
des  Herzens,  dann  durch  die  Entwickelung  der  Lungen  und  des  Zwerchfells  bedingter 
Zustand.  — Übet  den  Bau  des  Oesophagus:  Laimeb,  Wiener  med.  Jahrbuch  1883.  S.  333. 


b.  Magen. 

§ 211. 

Der  Magen  (Ventriciilus,  Gaster)  bildet  den  am  bedeutendsten  erweiterten 
Abschnitt  des  gesamraten  Darmrobrs,  in  welchem  die  lugesta  sich  ansammeln  und 
längere  Zeit  verweilen.  Die  in  der  Mundhöhle  zerkleinerten  und  mit  Speichel 
dnrchtränkten  Bissen  werden  im  Magen  einer  ferneren,  bedeutenderen  Verände- 
rung unterworfen,  der  chemischen  Einwirkung  des  Secretes  der  Magenschleimhaut ; 
der  Verdauung.  Die  Nahrung  wird  in  »Speisebrei«  [Chymus]  verwandelt.  Die 
Muskelwand  bethätigt  eine  Durchmischung  des  Inhalts  des  Magens  und  besorgt  die 
Fortbewegung  des  Chymus  in  den  Mittel darm.  So  bildet  der  Magen  auch  den 
functionell  wichtigsten  Abschnitt  des  Vorderdarms. 

Er  Avard  oben  (II.  8.  49)  in  senkrechter  Stellung  erwähnt,  als  gerade  Fort- 
setzung der  Speiseröhre.  Diese  Lage  ändert  sich  mit  der  Zunahme  der  Erweite- 
rung, welche  er  dorsalwäi-ts  gewinnt,  und  mit  dem  Längerwerden  der  Speiseröhre. 
Die  einseitige  Ausbuchtung  liildet  eine  Convexität  im  Verlaufe  des  Magenrohrs 
[Ciirvatura  major],  welcher  eine  Concavität  der  ursprünglichen  Vorderfläche  ent- 
spricht [Gurvatura  minor).  Beide  Cm-vaturen  verlaufen  von  der  Einmündung  des 
Oesophagus,  dem  Magenmund  oder  der  Cardio,  bis  zur  Fortsetzung  des  Magens 
in  den  Dünndarm,  welche  an  einer 
verengten  Stelle,  dem  Pförtner,  Py- 
loriis,  statttindet  (Fig.  382).  Da- 
nach wird  am  Magen  eine  Pars  car- 
diaca  und  eine  Pars  pijlorica 
unterschieden.  Die  Pars  pylorica 
kommt  relativ  höher  zu  liegen,  in- 
dem die  Cardia  unter  größerem 
LUngewachsthum  des  Oesophagus 
und  unter  Volumzunahme  der  Brust- 
organe sich  tiefer  stellt,  so  dass  der 
Magen  mit  seiner  Längsachse  eine 
Sclu'ägstellung  cinnimmt.  Dabei 
richtet  sich  die  große  Cninmtur  nach 
vorne  und  entfernt  sich  von  der  Wirbelsäule.  Allmählich  kommt  sic  sogar  voi 
die  kleine  Curvatur  zu  liegen,  welche  dorsal  und  aufwärts  gerichtet  ist.  Es  ward 
also  vom  Magen  eine  Drehbewegung  um  seine  Längsachse  vollzogen. 

Dieser  Vorgang  ist  noch  beeinflusst  durch  die  Fixirung  des  Anfangsstückes  des 
Dünndarms  an  die  hintere  Bauchwand.  Die  Entstehung  der  Aussackung  des  Magens 
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nach  der  durch  die  große  Curvatnr  bezeichneten  Richtung  bedingt  im  Znsammenhalte 
mit  einem  auch  an  der  kleinen  Ourvatur  sich  äußernden  Längewachsthum  die  Abwei- 
chung von  der  senkrechten  Richtung,  und  zwar  so,  dass  die  große  Curvatnr  zuerst  nach 
links  und  dann  allmählich  auch  nach  vom  gekehrt  ist.  Nach  hinten  findet  der  durch 
das  Zwerchfell  dicht  über  der  Cardia  fixirfe  Magen  keinen  Raum  für  seine  Ausbuchtung, 
und  der  Weg  nach  links  wird  ihm  durch  die  rechterseits  zwischen  Duodenum  und  Leber- 
pforte verlaufenden  Gefäße  vorgeschriehen,  sowie  die  spätere  Lage  der  großen  Curvatur 
nach  vorne  zu  durch  die  voluminösere  Entwickelung  des  unterhalb  des  Magens  gelagerten 
Dünndarms  bedingt  ist.  So  erscheint  die  Lage  des  Magens  als  das  Product  der  An- 
passung des  sich  ausbildenden  Organs  an  gegebene  Räumlichkeiten  der  Bauchhöhle. 

Während  der  Magen  noch  senkrecht  steht,  tritt  jederseits  eine  Banchfell- 
lamelle  von  der  Wirbelsäule  zur  Magenwand.  Indem  der  Magen  von  der  hinteren 
Banchwaud  sich  entfernt,  verbinden  sich  beide  Bauchfellblätter,  noch  bevor  sie 
zum  Magen  resp.  an  dessen  große  Curvatur  gelangen,  zu  einer  Duplicatur,  dem 
sogenannten  M esogas tr'ium.  Der  Magen  ist  dann  durch  das  Mesogastiium  mit  der 
hinteren  Bauchwand  in  Verbindung.  Von  der  großen  Curvatur  aus  teeten  die 
beiden  Lamellen  auf  die  seitlichen  Magenwände,  die  von  rechts  her  kommende 
flberkleidet  die  rechte,  die  von  links  her  kommende  die  linke  Magenwand.  Vorne, 
an  der  kleinen  Curvatur,  vereinigen  sieh  beide  Peritoneallamelleu  zu  einer  neuen 
Duplicatur,  welche  zur  Unterflächo  der  vor  und  über  dem  Magen  gelegenen  Leber 
tritt  und  als  Ligamentum  hepato-gastricum  bezeichnet  wird.  Abwärts  ist  diese 
Duplicatur  noch  auf  den  Anfang  des  Dünndarms  fortgesetzt,  wo  sie  mit  freiem 
Bande  endigt.  Sie  stellt  hier  das  Ligamentum  hepato-duodenale  vor. 

Mit  der  Schrägstellung  des  Magens  wird  das  Mesogastiium  nicht  blos  ausgezogen, 
sondern  es  nimmt  auch  eine  andere  Gestalt  an,  indem  es  ln  einen  von  der  Wirbelsäule 
entspringenden  und  an  die  Cnrvatura  major  des  Magens  sich  inserirenden  Sack  auswächst, 
die  Bursa  omentalis,  von  der  weiter  unten  noch  die  Rede  sein  wird.  Auch  das  Liga- 
mentum hepato-gastricum  ändert  die  Lage  nnd  nimmt  mit  dem  Lig.  hepato-duodenale 
eine  Querstellung  ein,  wodurch  letzteres  rechts  vom  ersteren  zu  liegen  kommt. 

Im  ausgebildeten  Zustande  treffen  wir  den  Magen  in  der  beschriebenen 
Schrägstellung,  mit  fast  transversal  gelagerter  Fylorusportion.  Die  bei  der  senk- 
rechten Stellung  nach  links  sehende  Oberfläche  ist  znr  vorderen  nnd  oberen  ge- 
worden, die  rechte  Seitenfläche  zur  hinteren  und  unteren.  Ein  zunächst  der  Cardia 
nach  links  und  oben  gerichteter  Blindsack  ist  der  Fundus  ventriculij  von  ihm  ver- 
läuft die  große  Curvatur  continuirlich  herab.  Auch  an  der  engeren  Pars  pylorica 
besteht  eine  meist  nur  der  großen  Curvatur  angehörige,  aber  viel  schwächere 
Ausbuchtung.  Bei  bedeutenderer  Entfaltung  stellt  sie  das  Antrum  pylori  vor. 

Die  Lage  des  Magens  wechselt  einigermaßen,  je  nach  dem  Füllungsgi'ade. 
Er  grenzt  mit  Cardia  und  Blindsack  an  das  Zwerchfell,  vergl.  Fig.  3 SB.  Die  kleine 
Curvatur’  sieht  gegen  die  Muskelpfeiler  der  Lumbalportion  des  Zwerchfells,  und 
verläuft  von  links  oben  nach  rechts  und  unten  herab.  Über  der  Pars  pylorica 
liegt  die  Leber,  welche  die  kleine  Curvatur  und  einen  Theil  der  vorderen  oberen 
Fläche  des  Magens  bedeckt.  Der  vorderste  Theil  dieser  Fläche  tritt  je  nach  dem 
Füllungszustande  des  Magens  mehr  oder  minder  weit  unter  dem  linksseitigen 
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Rippenbogen  an  die  vordere  Rauchwand  (Epigastrium),  während  er  sich  rech- 
terseits  durch  die  ihn  überlagernde  Leber  dem  Contacte  mit  der  vorderen  Rauch- 
wand entzieht.  Längs  der  großen  Curvatur  verläuft  der  querliegende  Theil  der 
großen  Dickdarmschlinge,  das  Colon  transversum.  Die  hintere  und  untere  Magen- 
fläche liegt  der  Arteria  coeliaca  und  der  Bauchspeicheldrüse  auf,  abwärts  davon 
dem  Mesocolon.  Nach  links  hin  bettet  sich  die  hintere,  auf  den  Fundus  über- 
gehende Fläche  in  die  Concavität  der  Milz. 

Die  Veränderlichkeit  der  Lage  der  großen  Curvatur,  je  nach  dem  Füllungszustande, 
ist  durch  die  an  Cardia  und  Pylorus  sowie  an  der  kleinen  Curvatur  bestehende  Be- 
festigung bedingt.  Außer  der  Füllung  hat  auch  der  Contractionszustand  der  Muscularis 
Einfluss  auf  Gestalt  und  Lage  des  Magens.  Bel  Oontraction  der  Muskelwand  nähert  sich 
die  große  Curvatur  der  kleinen,  und  entfernt  sich  dabei  von  der  vorderen  Bauchwand; 
bei  bedeutender  Oontraction  mindert  sich  der  Umfang  so  sehr,  dass  »der  ganze  Magen 
unter  Verstreichen  des  Fundus  die  Gestalt  eines  Stückes  Darm  annimmt»  (Henkü).  Diese 
Form  kommt  jedoch  keineswegs  immer  dem  leeren  Magen  zu.  In  der  Gestalt  des  Magens 
bestehen  nach  Alter  und  Geschlecht  manche  Verschiedenheiten,  zu  denen  noch  solche 
mehr  Individueller  Natur  kommen.  Beim  Neugeborenen  ist  der  Fundus  noch  wenig  ent- 
wickelt. Seine  Ausbildung  tritt  nach  dem  Sänglingsalter  vollständiger  auf.  Auch  beim 
Weibe  ist  er  in  der  Eegel  minder  als  beim  Manne  entfaltet,  und  bei  ersterem  waltet  zu- 
gleich eine  geringere  Ausbuchtung  der  großen  Curvatur. 


§ 212. 

Die  Wandung  des  Magens  besteht  1.  ans  der  Serosa,  2.  aus  einer  Muskel- 
hant,  und  3.  aus  der  Schleimhaut,  welch  letztere  beide  sich  aus  dem  Oesophagus 
fortsetzen  und  ebenso  vom  Magen  auf  den  Mitteldarm  übergehen. 

Die  Muscularis  zeigt  eine  Umgestaltung  der  einfacheren  Verhältnisse  des 
Oesophagus  in  Anpassung  an  die  bedeutende  einseitige  Ausbuchtung  des  Magens. 
Die  Lüngsfaser schichte  verläuft  nur 


längs  der  kleinen  Curvatur  ziemlich 
mächtig  als  geschlossene  Schichte 
zum  Pjdorus,  während  sie  auf  die 
Seitenflächen  des  Magens,  sowie  auf 
den  Fundus  ausstrahlt  und  hier  eine 
sehr  dünne,  theilweise  nur  durch 
isolirte  Züge  dargestellte  Schichte 
bildet.  Erst  an  der  gi'oßen  Curvatur 
findet  sie  sich  wieder  deutlicher  und 
an  der  Pars  pylorica  tritt  sie  mit 
größerer  Mächtigkeit  als  continuir- 
liche  Faserschichte  auf.  Diese  setzt 
sich  aber  nur  theilweise  auf  den 
Mitteldarm  fort,  theilweise  findet  sie 
Die  Ringfaserschichte  erfährt  ; 
Sie  bildet  an  der  Cardia  gleichfalls 


Fig.  383. 
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der  Pylorusklappe  ihr  Ende. 

Magen  die  bedeutendsten  Veränderungen, 
circuläre  Fasern,  die  mit  einer  am  Fundus 
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beginnenden  und  sich  über  den  ganzen  Magen  erstreckenden  Kingfaserscbichte 
in  Zusammenhang  stehen.  An  der  Pars  pylorica  gewinnt  sie  größere  Stärke. 
Ein  anderer  Theil  der  ßingfasern  zwischen  Cardia  und  Fundus  setzt  sich  zu 
innerst  in  eine  auf  beiden  Flächen  des  Magens  schräg  gegen  die  große  Curvatur 
verlaufende  Schichte  fort,  die  Fibrae  obliquae.  Diese  bilden  nur  in  der  Nähe  der 
Cardia,  der  Eingschichte  des  Magenblindsacks  angeschlossen  (Fig,  383),  eine 
zusammenhängende  Lage,  strahlen  dagegen  auf  beide  Seiten  des  Magens  aus, 
wobei  sie  sich  mit  den  von  der  kleinen  Curvatur  kommenden  Eingfasern  kreuzen. 
Dann  biegen  sie  gegen  die  große  Curvatur  ttm  und  setzen  sich  in  die  Eing- 
schichte fort. 

Am  Pylorus  bildet  die  Eingschichte  bei  dem  Übergange  des  Magens  in  den 
Dünndarm  eine  bedeutendere,  gegen  das  Lumen  vorragende  Verdickung,  die 
Pförtnerklappe,  Valvula  pylori.  Die  als  Schließmuskel  [Sphincter  pylori)  wirkende 
Eingfasermasse  nimmt  zwischen  ihren  Zügen  noch  tiefe  Lagen  der  Längsmus- 
kulatur des  Magens  auf,  die  in  ihr  endigen.  Dadurch  wird  bei  der  Wirkung  der 
Längsmuskeln  eine  Erweiterung  des  Pylorus  bedingt. 

Die  Schleimhaut  des  Magens  bildet  eine  relativ  sehr  mächtige  Schichte, 

die  durch  reichliches  submucöses  Gewebe  mit 
der  Muscularis  verbunden,  und  auf  dieser 
leicht  verschiebbar  ist.  Im  leeren  Zustande 
des  Magens  bildet  sie  unregelmäßige,  netz- 
förmig unter  einander  verbundene  Palten.  Die 
Falten  strahlen  von  der  Cardia  aus  und  nehmen 
in  der  Pars  pylorica  wieder  eine  vorwiegende 
Längsrichtung  an.  Die  Färbung  der  Schleim- 
haut erscheint  frisch  leicht  geröthet , von 
mattem  Aussehen.  Das  letztere  ist  durch  feine 
Leistchen  bedingt,  welche  netz-  oder  gitter- 
förmig verbunden  sind  und  kleine  Grübchen 
mit  den  Mündungen  der  Drüsen  umziehen. 
Gegen  den  Pylorus  werden  die  Leistchen 
breiter  und  bilden  schmale  oder  breitere  blatt- 
förmige Fortsätze,  Plicae  villosae,  die  seltener 
auch  über  andere  Gegenden  der  Magenschleim- 
haut verbreitet  sind.  Die  Dicke  der  Schleim- 
haut des  Magens  wird  von  Drüsen  durchsetzt,  welche  eine  continuirliche  Schichte 
darstellen.  Sie  haben  am  Volum  der  Schleimhaut  den  wesentlichsten  Antheil. 

Die  Drüsen  gehören  den  schlauchförmigen  an  und  stehen  dicht  bei  einander. 
Sie  messen  gegen  0,6  mm  an  Höhe  und  sind  theils  einfach,  theils  zusammengesetzt. 
Die  letzteren  überwiegen  gegen  den  Pylorus  zu  und  besitzen  einen  kurzen,  etwas 
ausgebanchten  Ausführgang,  mit  dem  sie  in  den  Schleimhautgrübchen,  welche  man 
auch  als  Vorraum  der  Drüsen  bezeichnet  hat,  sich  öffnen.  Der  etwas  verengte  Hals 
des  Ausführganges  nimmt  eine  Anzahl  einfacher  Schläuche  auf  (Fig.  384).  Diese 
erstrecken  sich  gerade  oder  wenig  gekrümmt  durch  die  Dicke  der  Schleimhaut 
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terminal  meist  etwas  erweitert.  Den  Ausfiihrgang  kleidet  ein  aus  hohen  Zellen 
bestehendes  Cylinderepithel  aus,  dessen  Elemente  von  geringerer  Länge  sich  auch 
in  die  Schläuche  selbst  fortsetzen.  In  diesen  ergiebt  sich  jedoch  für  das  specielle 
Verhalten  der  Epithelbekleidung  ein  verschiedener  Befund  nach  den  Regionen  des 
Magens.  An  der  Cardialportion  wie  am  Fundus  treten  an  den  Driisenschhiuchen 
zweierlei  Formen  von  Epithelzellen  auf  Die  einen  sind  undeutlich  von  einander 
abgegrenzte  mehr  kubische  Zellen  mit  hellerem  Inhalt  als  an- 
dere zwischen  ihnen  sich  vorfindende  Zellformen.  Diese  sind 
meist  viel  größer  als  die  ersteren  und  zu  Zeiten  durch  fein 
granulirten  Inhalt  getrübt,  auch  sonst  durch  manche  Eigen- 
thümlichkeit  ausgezeichnet.  Nach  der  Oberfläche  der  Schläuche 
bilden  sie  leichte  Ausbuchtungen.  Bald  stehen  sie  dicht,  bald 
sind  sie  weiter  von  einander  entfernt,  und  sitzen  mit  breiterer 
Basis  der  Drüsenwand  auf,  so  dass  sie  gegen  das  enge  Sohlauch- 
lumen  hin  nur  mit  schmalen  Partien  vorragen,  oder  durch  die 
Nachbarzellen  scheinbar  vom  Lumen  abgedrängt  sind  (Fig.  385). 

Dann  führen  zwischen  den  Nachbarzellen  enge  Zwischenräume 
zu  ihnen.  Gegen  den  Pylorus  zu  nehmen  die  letzt  beschrie- 
benen Zellformen  an  Umfang  und  Häufigkeit  ab.  Die  anderen 
mehr  cylindrlschen  Zellen  gewinnen  die  Oberhand,  und  zwischen 
ihnen  kommen  nur  vereinzelte  Zellen  mit  trübem  Inhalte  vor, 
die  in  der  Form  den  benachbarten  Cylinderzellen  gleichen. 

Endlich  finden  sich  nur  noch  solche  Drüsen,  deren  Schläuche  von  gleichartigem, 
hellem  Epithel  aitsgekleidet  sind. 

Die  Oberlläche  der  Magenschleimhaut  VvcSl  von  Cyliuderepithel  überkleidet, 
dessen  Formelemente  an  der  dem  Lumen  des  Magens  zugekehrten  Fläche  keine 
Membran  besitzen,  an  Beclierzellen  erinnernd.  Ihr  Lumen  wird  bis  gegen  den 
Grund  durch  Schleim  erfüllt. 

Die  Diüsen  der  Magenschleimhaut  hatte  man  früher  nach  dem  Verhalten  ihres  Epi- 
thels in  Magenaaßdriisen  und  Mayenachleimdrüsen  geschieden.  Als  erstere  ließ  man  die 
Drüsen  der  Cardialportion  und  des  Fundus  gelten,  hei  denen  die  großen  Zellen  das  bei 
der  Verdauung  wirksame  Pepsin  liefern  sollten,  daher  jene  Zellen:  Pepsinzellen,  Lab- 
zellen, die  Drüsen;  Pepsin-  oder  Labdrüsen.  In  neuerer  Zeit  wurden  die  Formelemente 
der  Drüsen  von  HBinENHAiit  als  Jlauptzellen  und  Belegzellen  unterschieden,  welch  letztere 
die  Pepsinzellen  früherer  Autoren  sind.  Über  diese  Elemente  und  ihren  fünctionellen 
tVerth  waltet  noch  eine  große  Verschiedenheit  der  Meinungen.  Wie  bei  anderen  Drüsen 
ergeben  sich  auch  für  die  Epithelien  der  Magendrüsen  mancherlei  Erscheinungen,  je 
nachdem  sie  sich  im  Zustande  der  Rnlie  oder  in  Thätigkeit  befinden. 

Bezüglich  des  feineren  Baues  der  menschlichen  Magenschleimhaut  Ph.  Stühe,  Arch. 
f.  mikr.  Anat.  Bd.  XX,  S.  221,  dessen  Darstellung  wir  größtenthells  gefolgt  sind. 

Die  außerordentlich  dichte  Anordnung  dieser  Drüsen  lässt  nur  geringe  Bindegewebs- 
niassen  der  Schleimhaut  zwischen  den  Drüsen  übrig.  Darin  steigen  die  Blutgefäße  der 
Schleimhaut  empor  und  bilden  ein  dicht  unter  der  Oberfläche  gelagertes  Capillarnetz,  in 
dessen  weiteren  Maschen  die  Drüsenmündungen  liegen.  Am  Grunds  der  Drüsen  bUdet 
das  interstitielle  Bindegewebe  eine  continuirliohe  Schichte,  welche  in  die  Submucosa 
übergeht.  Die  in  ersterer  eingebettete  Schichte  glatter  Muskelfasern  schickt  Ausläufer 
zwischen  die  Drüsen  bis  nahe  zum  Epithel  der  Schleimhaut  empor.  Außerdem  ist  das 
interstitielle  Bindegewebe  noch  der  Sitz  reichlicher  Zellen,  welche  jenen  des  cytoge  e 
Bindegewebes  gleichkommen.  An  vereinzelten  Stellen  sind  diese  so  sehr  gehäuft. 


Pig.  3S5. 


Ende  des  ScElauclies 
einer  Fundusdrüse. 
(Schematisch.) 
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sie  solitäre  Follikel  vorstellen  und  leichte  Erhebungen  der  Schleimhaut  bedingen.  Am 
häufigsten  kommen  sie  in  . der  Regio  pylorica  vor. 


2.  Vom  Mittel-  oder  Dünndarm  (Intestinum  tenue}. 

§ 213. 

Am  Pylorus  des  Magens  beginnt  der  Mitteldarm,  in  welclien  der  durch  die 
Magenverdaunng  veränderte  Speisebrei  [Chymus]  Übertritt  und  diu'ch  das  Secret 
der  Drüsen  des  Mitteldarms  nene  Umwandlungen  erfälirt  'Dflnndarmverdauung). 
Ein  Tlieil  des  durch  den  Verdauungsproccss  chemisch  umgewandelten  Materiales 
wird  von  der  Dttnndarmwand  aufgenommen;  dieser  Vorgang  bildet  die  Aufsaugung 
(llesorption).  Ein  anderer  Theil  stellt  großentheils  unverwendbares  Material  vor 
und  geht  als  Answurfsstoft  in  den  Enddarm  über.  Die  Fortbewegung  des  Darm- 
inhalts besorgt  die  Musculavis,  die  hier  sowie  an  den  anderen  Darmthoilen  lang- 
sam fortschreitende  Bewegungen  (peristaltische  Bewegungen)  ausführt.  Durch 
die  Miicosci  werden  die  Secrete  geliefert,  und  ebenso  die  Anfsaugimg  des  in  den 
Organismus  übergehenden  Ernährungsmaterials  (CA^/ms)  besorgt.  Der  seröse  Über- 
zug ist  nur  an  dem  ersten  Abschnitte  des  Dünndarms  unvollständig,  sonst  über- 
kleidet er,  als  Jtesenterium  von  der  hinteren  Bauchwand  ausgehend,  den  gesummten 
Dünndarm.  Da  der  Chymus  auf  seinem  Wege  durch  den  Dünndarm  Verände- 
rungen erfährt,  gehen  jene  Verrichtungen  der  Darmwand  nicht  in  der  ganzen 
Längenausdehnung  des  Dünndarm  gleich  intensiv  vor  sich.  Damit  sind  Modi- 
ficationen  des  Baues  dei  Darmwand  enge  verknüpft,  welche  vom  Anfänge  bis  zum 
Ende  in  allmählichen  Übergängen  verfolgt  werden. 

Der  gesammte  Dünndarm  bildet  ein  in  zahlreiche  Windungen  — Schlingen 
gelegtes  Kohr  von  5^/2  b^/2  lü  Länge;  zuweilen  eiTeicht  er  diese  Länge  nicht, 

oder  er  überschreitet  sie.  In  dieser  Länge  spricht  sich  eine  Vergrößerung  der  mit 
dem  Inhalte  in  Contaet  stehenden  Oberfläche  aus.  Sein  Kaliber,  am  Anfänge  be- 
deutender, verjüngt  sich  allmählich  gegen  das  Ende  hin.  Man  unterscheidet  an 
ihm  drei  wenig  scharf  von  einander  abgegrenzte  Abschnitte;  Duodenum  (Zwölf- 
fingeidarm),  Jejunum  (Leerdarm),  lleuin  (Krummdarm).  Von  diesen  ist  der  erste 
dei  kürzeste,  seine  Länge  soll  zwölf  Fingerbreiten  betragen.  An  seiner  Convesität 
misst  er  an  Länge  ca.  30  cm.  In  die  übrige  Strecke  des  Dünndarms  theilen  sich 
Jejunum  und  Ileum  derart,  dass  ersterem  2/5,  letzterem  Y5  zufallen. 

§ 214. 

Die  einzelnen  Abschnitte  des  Dünndarms  bieten  zunächst  in  ihrer  Anordnung 
Eigenthümlichkeiten.  Das  Duodenum  wendet  sich  vom  Pylorus  nach  rechts  und 
nach  hinten,  um  daim  vor  der  rechten  Niere  sich  abwärts  zu  krümmen.  Dabei  em- 
pfängt es  nur  an  der  vorderen  Fläche  einen  Peritonealüberzug,  während  seine 
hintere  Fläche  der  rechten  Niere  und  der  Wirbelsäule  durch  lockeres  Bmde<>-ewebe 
verbunden  ist.  Das  Ende  dieses  absteigenden  Theiles  begiebt  sich  über  den 
rechten  Psoas  wieder  nach  vorne,  quer  vor  der  unteren  Hohlvene  vorüber,  dann 
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vor  der  Aorta  iiacli  links.  Es  wird  von  der  Wurzel  des  Mesenterium  bedeckt,  in 
welcher  die  Pfortader  und  Arteria  mesenterica  superior  liegen.  Da  Mer  hinter  ihm 
die  Aorta  verläuft,  wird  das  Duodenum  von  zwei  Arterienstämmen  wie  von  einer 
Zwinge  umfasst.  In  seinem  Verlaufe  nach  der  linken  Seite  steigt  es  meist  etwas 
in  die  Höhe,  und  erreicht  dann  ziemlich  constant  den  zweiten  Lumbalwirbel. 
Dieser  Abschnitt  stellt  somit  einen  nach  rechts  und  abwärts  convexen  Bogen  vor, 
der  zuweilen  viel  weiter  lierabreicht.  Das  Ende  des  Duodenum  tritt  hinter  der 
Wurzel  des  Mesenterium  linkerseits  hervor  und  geht  in  das  Jejunum  über.  Das 


Fig.  386. 


Situs  der  Baucheingeweide  nach  Luschka.  Der  Magen  ist  senkrecht,  die  Leber  quer  schraffirt. 

Wo  die  letztere  den  Magen  ftberlagert,  kreuzen  sich  beide  Schraffirungen. 

Duodenum  beschreibt  somit  eine  im  Allgemeinen  hufeisenförmige,  mit  ihrer  Con- 
vexität  nach  rechts,  hinten  und  unten  gerichtete  Schlinge,  mit  einem  [langen 
unteren  und  kürzeren  oberen  Querschenkel.  Die  Schlinge  umgreift  den  Kopf  der 
Bauchspeioheldrtlse,  welche  hier  dem  Duodenum  enge  angeschlossen  ist. 

An  das  Ende  des  unteren  querliegenden  Theües  der  DuodenalscMinge  tritt  von  der 
Umgebung  der  Art.  ooeliaca  und  der  Art.  mesenterica  superior  ein  zuweilen  sehr  mäch- 
tiges Bündel  glatter  Muskelfasern,  welches  fächerförmig  ausgehreitet  in  der  Längsfaser- 
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schichte  des  Duodenum  sich  verliert;  M.  suspensorius  duodeni  (Trkttz).  Wird  dadurch 
das  Duodenum  in  seiner  Lage  flxirt  und  'scheint  darin  eine  besondere  Bedeutung  zu 
liegen,  so  ist  doch  die  ganze  Einrichtung  nur  eine  mächtige  Entfaltung  einer  mesente- 
rialen Muskulatur. 

Dev  unter  der  Wurzel  des  Mesenterium  nach  links  hervoi-treteude  Theil  des 
Dünndarms  ist  das  Jejunum.  Bei  seinem  Beginne  empfängt  es  einen  Peritoneal- 
überzug, der  es  umfasst  und  das  Mesenterium  oder  Gekröse  bildet.  Dieses  hält 
die  mehr  transversal  gelagerten  Jejunal-Schlingen  im  oberen  Abschnitte  des  noch 
freien  Raumes  der  Bauchhöhle,  sowie  nach  der  linken  Possa  iliaca  zu.  Allmählich 
geht  das  Ileum  daraus  hervor,  dessen  Windungen  und  Schlingen  durch  längere 
Abschnitte  des  Mesenterium  befestigt  sind.  Sie  lagern  sieh  unterhalb  jener  des 
Jejunum,  aber  mehr  nach  der  rechten  Fossa  iliaca  zu,  und  hängen  zum  Theile 
noch  in  die  kleine  Beckenhölile  herab.  Eine  scharf  bestimmbare  Grenze  zwischen 
Jejunum  und  Ileum  existirt  nicht,  die  Scheidung  ist  daher  eine  mehr  conventio- 
neile. Noch  am  sichersten  wird  aus  dem  Vorkommen  der  Peyer’schen  Agmina  ein 
Anhaltepunkt  für  die  Grenzbestimmung  gewonnen. 

Mit  der  letzten  Ileum-Sohlingc  gelangt  das  Ende  des  Ileum  zu  der  rechten 
Fossa  iliaca,  wo  es  mit  dem  End-  oder  Dickdarm  in  Zusammenhang  tritt. 

Von  einer  dem  unteren  Theile  des  Ileum  angehörigen  Schlinge  erstreckt  sich  beim 
Fötus,  zuweilen  noch  in  späteren  Perioden,  ein  feiner  fadenförmiger  Strang  zum  Nabel. 
Er  enthält  den  Rest  des  Ductus  omphalo  - entericus,  der  die  Verbindung  des  Darms  mit 
dem  Dottersack  (I.  S.  72)  dargestellt  hatte.  Schwindet  auch  dieser  Strang,  so  bleibt  doch 
nicht  selten  au  dieser  Stelle,  1/2  Ws  1 Meter  vom  Ende  des  Ileum  entfernt,  eine  Strecke 
des  Ductus  omphalo-entericus  in  seiner  Verbindung  mit  dem  Darme  erhalten  und  stellt 
dann  einen  blindgeendigten  Anhang  von  verschiedener  Länge,  Dherticulum  ilei,  vor 
(J.  F.  Meckel).  Es  stimmt  im  Bau  mit  der  Darmwand  überein  und  findet  sich  selten 
noch  mit  einem  feinen  Anhänge  versehen,  welcher  den  vorerwähnten  Rest  des  Ductus 
omphalo-entericus  bildet.  — Von  diesem  sogenannten  »echten  Divertikel«  sind  ähnliche 
Bildungen  zu  unterscheiden,  welche  an  verschiedenen  Stellen  des  Ileum  Vorkommen  und 
in  ihrer  Genese  ohne  Zusammenhang  mit  dem  Ductus  omphalo-entericus  einfach  Aus- 
buchtungen der  Darmwaud  sind. 


§ 215. 

Die  Muskelhallt  [Muscularts]  ist  am  mächtigsten  am  oberen  Theile  des 
Dünndarms,  gegen  das  Ende  des  Ileum  nimmt  sie  an  Dicke  ab.  Sie  besteht  aus 
einer  äußeren  Längs-  und  einer  inneren  Eingfaserschichte.  Erstere  ist  schwächer 
als  die  letztere  und  innig  mit  der  Serosa  verbunden. 

Die  Schleimhaut  [Mucosa]  verbindet  sich  durch  eine  dünne  Submucosa  mit 
der  Muscularis  und  nimmt  gleichfalls  gegen  das  Ende  an  Mächtigkeit  ab.  Die 
schon  in  der  Länge  des  Dünndarmrohrs  ausgesprochene  Vergrößening  der  Contact- 
fiäche  der  Darmwand  gegen  den  Darminhalt  gewinnt  in  dem  Verhalten  der 
Schleimhaut  neuen  Ausdruck.  Diese  von  Seite  der  Schleimhaut  dargestellte  Ver- 
größerung der  inneren  Darmoberlläche  kommt  dem  Aufangstheile  in  höherem 
Grade  als  dem  Endtheile  zu.  Sie  schwindet  in  dem  Maße,  als  der  Dünndarminhalt 
der  Einwirkung  des  Drüsensecretes  ausgesetzt  war,  und  die  resorptionsfähigen 
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Stoffe  bereits  in  die  Darmwand  abgegeben  hat.  Diese  Oberflächenvergrößerung 
der  Schleimhaut  besteht  in  doppelter  Art.  Die  eine  bildet  ins  Darmlumen  ein- 
springende Querfalten  [Valvulae  conniventes,  Kerckring'sche*)  Falten).  Sie  sind 
niemals  vollkommen  ringförmig,  sondern  erheben  sich  nur  an  Strecken  — bis  zu 
Ys  — der  inneren  Circumferenz.  Wenn  einzelne  mit  den  folgenden  sich  vereinigen, 
so  kann  auf  Strecken  eine  Spiralfalte  entstehen.  Am  leeren  Darm  sind  sie  schlaff, 
mit  ihrem  freien  Kaude  distal  gerichtet,  bei  bedeutender  Ausbildung  einander 
theilweise  deckend.  Am  gefüllten  Darme  ragen  sie  in  den  Darminhalt  ein,  so  dass 
die  gesammte  Oberfläche  der  Falte  mit  dem  letzteren  in  Contact  steht.  Im  Duo- 
denum und  oberen  Theile  des  Jejunum  sind  sie  länger  und  dichter  angeordnet. 
Aber  schon  im  Jejunum  nehmen  diese  Verhältnisse  ab,  und  so  fort  auch  im  Ileum, 
in  welchem  sie,  in  weiteren  Abständen  angebracht,  leichtere  Erhebungen  vor- 
stellen, die  am  Ende  des  Ileum  fast  ganz  verschwirnden  sind. 

Eine  andere  Art  der  Oberflächenvergrößerung  bilden  die  Zotten  ( ViUi  inte- 
stinales). Es  sind  konische,  etwas  abgeplattete  Erhebungen,  welche,  schon  dem 
bloßen  Auge  wahrnehmbar,  der  Schleimhaut  ein  sammtartiges  Aussehen  verleihen. 
Sie  erheben  sich  von  kleinen,  zuweilen  verzweigten  Fältchen,  deren  jedes  in  eine 
Anzahl  von  Zotten  ansläuft. 

Die  Länge  der  Zotteu  sowie 
ihre  Dichtigkeit  verhält  sich 
in  der  Länge  des  Dünn- 
darms gleich  der  Ausbil- 
dung seiner  Falten.  Die 
Zotten  stehen  dichter  und 
sind  größer  im  oberen  Theile 
des  Dünndarms,  nehmen  im 
Ileum  ab,  und  werden  gegen 
das  Ende  zu  spärlich.  Die 
sowohl  durch  die  Kerckring- 
schen  Falten,  als  auch  durch 
die  Zotten  gebildete  Ober- 
flächenvergrößernng  steht 
also  im  Einklänge  mit  der 
Function  des  Dünndarms,  indem  sie  mit  dem  allmählich  veränderten  Darminhalt 
an  Mächtigkeit  abnehmen,  nachdem  sie  am  Anfänge,  mit  größeren  Ansprüchen  an 
ihre  Leistungen,  viel  bedeutender  waren. 

Die  Oberfläche  der  Schleimhaut  wird  von  Cylinderepithel  bekleidet,  dessen 
Elemente  zwischen  ihren  meist  verschmälerten  Basen  jüngere  Zeltformationen  er- 
kennen lassen,  wodurch  das  Epithel  zu  einem  mehrschichtigen  wird. 

Das  Bindegewebe  der  Solileimbaut  ist  locker  und  weich  und  setzt  sich  in  die  Zotten 
fort.  Es  besitzt  letieulären  Charakter  und  wird  reichlich  von  jungen  Zelien  durchsetzt, 


Fig.  3S7. 


Schnitt  durch  die  Dünndarmsehloimhaut  au  einem  Peyer'schen 
FolUkelhaufen  mit  Injection  der  Chylusgefäße.  Nach  PßEr. 
ß Zotten,  c Follikel,  e?  Vorsprünge  derselben  nach  der  Oberfläche, 
g h i Lyraphnetz  um  die  Follikel,  k abführende  Gefäße. 


*]  Th.  Kerckiling,  geh.  zu  Hamburg  1640,  i 1693. 
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die  an  vielen  Stellen  Gruppen  bilden.  Eine  Schichte  glatter  Muskelfasern  in  longitudi- 
naler Anordnung  bildet  die  Grenze  gegen  die  Suhmueosa.  Von  da  aus  verlaufen  Züge 
zwischen  den  Drüsen  zu  den  Zotten  empor.  Sie  bewirken  eine  Verkürzung  der  Zotten, 
wobei  deren  Oberfläche  sich  In  Querfalten  legt.  Die  Blutgefäße  bilden  unmittelbar  unter 
der  Oberfläche  der  Schleimhaut  ein  dichtes  Capillarnetz,  sie  treten  auch  in  den  Zotten 
mit  einem  reichen  Netze  auf,  in  welchem  meist  ein  Arterien-  und  ein  Venenstämmchen 
unterscheidbar  sind.  Das  letztere  führt  direct  in  die  Venen  der  Suhmueosa.  Von  den 
Lymphbahnen  ist  ein  Chylusgefäß  in  der  Längsachse  der  Zotten  zu  erwähnen.  Sein 
Verlauf  ist  von  jenen  Längsmuskelzügen  begleitet.  Es  steht  an  der  Zottenbasis  mit  den 

Chylusgefäßnetzen  der  Schleimhaut  im  Zusammenhang. 
Diese  setzen  sich  um  die  Lieberkühn’schen  Drüsen  fort. 
Da  wo  Peyer'sehe  Agmina  bestehen,  treten  die  Chylns- 
gefäße  der  Zotten  (Eig.  387  a)  in  das  die  einzelnen  Fol- 
likel umgebende  Netz  (ß  h i),  aus  welchem  in  die  Sub- 
mucosa  verlaufende  Gefäße  (fcj  abführen.  — Über  die 
Darmzotten  siehe  Geaf  SrEE,  Arch.  f.  Anatom.  1885.  — 
Die  Länge  der  Zotten  beträgt  im  Duodenum  und  oberen 
Theile  des  Jejunum  0,6— 0,8  mm;  im  Ileum  0,5  bis 
0,6  mm  (Kkause). 

An  den  Epithelzellen  bietet  die  freie  Oberfläche 
eine  cuticnlare  Verdickung,  welche,  von  der  Seite  be- 
trachtet, saumartig  sich  darstellt.  Dieser  ist  von 

feinen  Linien  senkrecht  durchsetzt,  die  man  als  Poren- 
canäle deutet.  Das  zuweilen  darstellbare  Zerfallen  der  verdickten  Platte  in  feine,  parallel 
angeordnete  Stäbchen  spricht  gleichfalls  für  das  Bestehen  einer  senkrechten  Differenzi- 
rung.  Zwischen  diesen,  auch  die  Zotten  überziehenden  Epithelzellen  mit  Cuticularplatten 
finden  sich  einzellige  Drüsen  von  Becherform  (Becherzellen)  (I.  S.  99)  (Fig.  388). 


Fig.  388. 


a 


Epit^äl7.oU«n  dds  Dünndarms. 
a Mündung  einer  Becherzelle 
'/■wischen  Epithelzellen  mit  Cu- 
ticularsanin,  daneben  eine  iso- 
lirle  Becherzelle. 

Nach  Fbez. 


§ 216. 

Der  Dnls  eil  ap  parat  der  Dünn  dar  msclileimUaut  wird  dnreh  sehr  ver- 
schiedene Organe  dargestellt.  Eine  Ahtheilung  bilden  kleine,  aber  zahlreiche 
Drüsen,  die  in  der  Schleimhaut  seihst  liegen,  oder  doch  mir  bis  in  die  Suhmueosa 
reichen.  Die  andere  Ahtheilung  wird  durch  zwei  sehr  ansehnliche  Drüsen  gebildet, 
die  mehr  oder  minder  weit  entfernt  von  ihrer  ersten  Bildungsstätte  ans  der  Darm- 
wand ihre  Lage  gewannen,  und  in  diesem  Maße  wie  selbständige,  nur  durch  ihre 
Ausfühi’gäiigo  mit  dem  Dünndarm  verbundene  Organe  erscheinen.  Dieses  sind  die 
in  das  Duodenum  einmündende  Leber  und  die  Bauchspeicheldrüse,  welche  nach 
der  Abhandlung  des  gesummten  Darmrohrs  vorznführen  sind. 

Die  in  die  Darmwaud  eingebetteten  Drüsen  sind : 

1.  Brunner’sche  Drüsen.  Kleine,  aciiiöse,  auf  den  Anfang  des  Duodenum 
beschränkte  Driisen,  welche,  ziemlich  dicht  stehend,  die  Miicosa  durchsetzen,  nach 
und  nach  jedoch  kleiner  und  spärlicher  werden  und  schließlich  nur  in  der  Dicke 
der  Schleimhaut  eingebettet  liegen  (Fig.  389).  Die  größeren  bilden,  nach  Entfer- 
nung der  Muscularis,  von  außen  gesehen,  eine  zusammenhängende  abgeplattete 
Schichte  von  15 — 20  mm  Breite.  Die  größten  messen  1 — 2 mm.  Die  verzweigten 
Ausfflhrgänge  sind  terminal  mit  verschieden  langen  Schläuchen  besetzt,  die  wie  die 
Ansführgänge  selbst  von  Cylinderepithel  ausgekleidet  werden.  Außer  Eiweiß- 


Vom  Darmcanal. 
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körpern  führt  ihr  Secret  auch  Mucin.  {Über  die  Structur  der  Drüse  siehe  Band  I. 
Fig.  52.) 

2.  Lieherkühn' sehe*]  Drüsen.  Einfache  Blindschhäuche  von  0,4 — 0,5  mm 
Länge  und  0,07  mm  Dicke,  die  im  ganzen  Dünndarm  verbreitet  sind,  nachdem 
sie  in  geringer  Entfernung  vom  Pylorus  begannen.  Sie  bilden  eine  continuirliche 
Schichte  und  münden  zwischen  den  Basen  der  Zotten  aus.  Cylinderepithel  mit 
vereinzelten  Becherzellen  kleidet  sie  aus  und  setzt  sich  continuirlich  auf  jenes  der 
Zotten  fort.  Da  sie  die  ganze  Dicke  der  Schleimhaut  durchsetzen,  nehmen  sie 
im  Ileum  an  Länge  ab.  Ihr  Secret  ist  der  Darmsaft,  welcher  vorwiegend  aus 
Eiweißkörpern  besteht. 


Das  bindegewebige  Gerüste  der  Schleimhaut  bietet  an  einzelnen  Stellen 
reichere  Wucherungen  lymphoider  Zellen.  Wo  solche  Zellenmassen  das  Gewebe 
dichter  infiltriren,  gehen  sie 
sich  dem  bloßen  Auge  als  Vol- 
likel  zu  erkennen,  da  sie  gegen 
das  benachbarte  Bindegewebe 
sich  schärfer  abgrenzen  {vergl. 
oben  n.  S.  4).  Solitüre  Follikel 
sind  über  den  ganzen  Dünn- 
darm zerstreut.  Sie  messen 
0,5  mm  bis  1 mm.  Im  Ileum 
bilden  sie,  zu  Haufen  gruppirt, 
die  sogenannten  Pey er’ scheu 
Drüsenhaufen  [.Acjinma 
Peyeri).  Die  einzelnen  Follikel 
dieser  Haufen  nehmen  die 
ganze  Dicke  der  Schleimhaut 
ein  und  bilden  sogar  Vor- 
ragungen  der  Obei-fläche,  welche 
an  diesen  Stellen  keine  Zotten  trägt  (Fig.  3S7  d).  Die  Zahl  der  aggregirten  Follikel 
ist  außerordentlich  verschieden 5 10 — 20,  bis  zu  Hunderten  können  einen  Haufen 
zusammensetzen.  Solche  Haufen  finden  sich  stets  an  der  der  Mesenteiial-Inseition 
entgegengesetzten  Wandfiäche  des  Ileum  und  liegen,  wenn  sie  bei  größerer  Fol- 
likelmenge länglich  gestaltet  sind,  mit  ihrer  Längsachse  der  des  Darmes  paiallel. 
Auch  die  Zahl  der  Haufen  ist  sehr  verschieden,  15 — 20  dürfte  der  Regel  ent- 
sprechen. Zuweilen  sind  sie  wenig  deutlich  unterscheidbar.  Nach  der  Zahl  dci  sie 
zusammensetzeuden  Follikel  variirt  der  Umfang  der  Agmina. 


Fig.  3S9. 
Pijlorvs 


Schleimhaut  des  Pylorustheils  des  Magens  (V)  und  des  Anfanges 
des  Duodenum  (D)  nach  Entfernung  der  Muscularis  von  außen 
dargestellt.  Am  Duodenum  die  Brunner’schen  Drüsen.  s/.i. 


*)  J.  Nath.\nael  Lieberkühn,  Arzt  in  Berlin,  geh.  1711,  + 1756. 
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3.  Vom  End-  oder  Dickdarm  (Intestinum  craasum'. 

§ 217. 

Der  Enddarm  übernimmt  die  bereits  im  lleum  allmäblicb  in  Fäcalmasse  nm- 
gewandelten  Reste  des  von  Darmsecreten  durchsetzten  Chymns.  Indem  er  ihnen 
Flüssigkeiten  entzieht,  bilden  sie  hier  festere  Massen,  die  sich  schließlich  zu  Koth- 
ballen  gestalten. 

Der  ganze  Enddarm  bildet  eine  große,  in  der  nebenstehenden  Figur  aus- 
gebreitet dargestellte  Schlinge,  welche  an  der  rechten  Fossa  iliaca  beginnt 

(Fig.  390).  Von  da  an 
steigt  er  gegen  das  rechte 
Ilypochondrinm  empor, 
verläuft  quer  vor  dem 
Magen  nach  dem  linken 
Hypochondrium  und  senkt 
sich  nach  der  linken 
Fossa  iliaca,  von  wo  er 
unter  Bildung  mehrerer 
kleinerer  Schlingen  sich 
in  die  kleine  Beckenhöhle 
begiebt,  um  daselbst  vor 
dem  Kreuzbein  herab 
zum  After  seinen  Weg 
zu  nehmen.  Es  werden 
an  ihm  drei  Abschnitte 
als  Coecum  (Blinddarm), 
Colon  (Grimmdarm),  Hec- 
tum  (Mastdarm)  unter- 
schieden. Den  ersteren 
bildet  ein  kurzer  Ab- 
schnitt jenseits  der  Ver- 
bindung mit  dem  lleum, 
das  Rectum  stellt  die  vor  dem  Sacrum  herabveiiaufende,  gleichfalls  kurze  End- 
strecke vor,  der  größte  Theil  der  Länge  des  Dickdarms  trifft  auf  das  Colon.  Die 
Gesammtlänge  des  Dickdarms  schwankt  zwischen  130 — 162  cm  (Kbause). 

Außer  durch  beträchtlichere  Weite  unterscheidet  er  sich  vom  Dünndarm 
durch  manche  Eigenthümlichkeiten  der  Structur  seiner  Wandung.  An  der  Ver- 
bindungsstelle mit  dem  lleum  wird  er  durch  eine  in  sein  Lumen  vorspringende 
Klappe,  Valvula  coli,  vom  Dünndarm  präcis  abgegrenzt.  Ein  seröser  Überzu»' 
trifft  sich  sowohl  für  das  Coecum,  als  auch  für  das  Colon,  und  fehlt  nur  dem  Ende 
des  Rectum. 

Die  Muskelhaut  ist  in  früheren  Entwickelungsstadien,  wie  jene  des  Mittel- 
darms, aus  einer  äußeren  Längs-  und  inneren  Ringfaserschichte  zusammengesetzt. 


Fig.  390. 


Bickdarin.  Der  Dünndarm  iöt  am  Mesenterium  angeschnitten. 
Das  Colon  transversura  eraporgeschlageu. 


Vom  Darmcanal. 
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beide  continuiiiich.  Allmählich  ergeben  sicli  vom  Blinddarm  an  Veränderungen 
im  Wachsthum,  indem  die  Längsfaserschiclite  nicht  gleichmäßig  mit  dem  um- 
fänglicher sich  gestaltenden  Dickdarm  zunimmt,  sondern  sich  in  drei  bandartige 
Züge  ordnet,  Ligamenta  oder  Taeniae  coli  [Taeniae  tnusculares)  genannt.  Diese 
erstrecken  sich  in  ziemlich  gleichmäßigen  Abständen  von  einander  vom  Coccum 
an  über  das  ganze  Colon,  nähern  sich  einander  unter  Breitezunahme  am  Ende  des 
letzteren,  und  stellen  dann  am  Kectum  wieder  eine  continuirliche  Schichte  her. 
Zwischen  den  muskulösen  Längssteeifen  tritt  die  Riugfaserschichte  hervor.  Auch 
an  ihr  sind  gegen  den  früheren  Zustand  Veränderungen  aufgetreten.  Sie  ist,  im 
Ganzen  genommen,  länger  als  die  in  die  drei  Taenien  aufgelöste  Längsfaser- 
schichte, repräsentii-t  ein  längeres  Bohr  als  diese.  Demnach  bildet  sie  nach  innen 
zu  vorspringende  Querfalten,  Plicae  sicpnoides 
(a,  b,  c),  welche  Ausbuchtungen,  Ilanstra, 
zwischen  sich  vorti'otcn  lassen  (Fig.  391). 

Durch  Abtrennung  der  Taenien  von  der  Ring- 
faserschichte verschwinden  die  Ilanstra  mit 
der  Ausgleichung  der  die  Plicae  sigmoides 
bildenden  Falten,  und  das  durch  die  Ringfaser- 
schichte gebildete  Rohr  streckt  sich  zu  größerer 
Länge.  Die  Haustra  beginnen  am  Coecum  und 
verschwinden  am  Rectum. 

Die  Schleimhaut  des  Dickdarms  folgt 


Fig.  391. 

Plica  sigmoides 


Haustrum 


im  Allgemeinen  der  durch  das  Verhalten  der  Ein  stück  des  Coion  guer  durchsohnitten.  |^. 
Ringfaserschichte  bedingten  Gestaltung  der 

Innentläche faltenlos  au  der  Stelle  der  Muskelstreifen,  buchtet  sie  sieh  in  die 
Ilanstra  aus,  indem  sie  die  zwischen  jenen  befindlichen  Plicae  sigmoides  über- 
kleidet und  ihre  Vorsprünge  vergrößert.  Andere  Falteubildungen  bestehen  nur 
in  untergeordneter  Art  im  leeren  Zustairde  des  Darms  und  verstreichen  mit  dessen 
Füllung.  Zotten  fehlen  gänzlich.  Eine  Schichte  glatter  Muskelfasern  liegt  auch 
hier  an  der  Grenze  gegen  die  Submucosa.  Den  Überzug  der  Schleimhautoberfläche 
bildet  Cylinderepithel. 

Die  Drüsen  des  Dickdarms  sind  den  Lieberkühn’schen  des  Dünndarms 
ähnlich  und  durchsetzen  nahe  bei  einander  stehend  die  Dicke  der  Schleimhaut. 
Sie  messen  0,3 — 0,4  mm  an  Länge.  Gegen  das  Ende  des  Dickdarms  nehmen  sie 
au  Länge  zu.  In  der  Beschaffenheit  ihres  Epithels  zeigen  die  Dickdarmdräsen 
Verschiedenheit  von  den  Lieberkühn’schen : ihr  Secret  ist  vorwiegend  Schleim. 

Solitäre  Follikel  sind  im  ganzen  Dickdarm  verbreitet. 

Vollständige  Coiitraction  der  Muscularis  lässt  die  Haustra  undeutlich  werden  oder 
verschwinden.  — Die  Entstehung  der  Bamlra,  und  die  damit  verbundene  Umordnung 
derLängsmuskelsehichte,  ist  an  die  Function  des  Dickdarms  geknüpft  und  phylogenetisch 
durch  den  Inhalt  hetvorgerufen.  Indem  reichlichere  größtentheils  consistentere  Facal- 
massen  im  Coecum  und  Colon  sieh  ansammeln,  müssen  sie  mechanisch  auf  die  Wandungen 
wirken,  und,  die  Aushuchtungen,  eben  die  Haustra,  bedingend,  rufen  sie  zugleich  ein 
Auseinanderweichen  der  longitudinalen  Muskelfaserzüge  und  deren  Gruppirung  in  den 
Gegenbauh,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  t) 
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Taenien  hervor.  Während  wir  so  die  Gestaltung  des  größten  Theiles  des  Enddarmes  von 
mechanischen  Einflüssen  seiner  Oontenta  ableiten,  darf  nicht  vergessen  werden,  dass  das 
Eesultat  dieser  Wirkung  bereits  ein  ererbtes  ist,  indem  die  Entwickelung  der  Ilaustra 
sich  nicht  mehr  unter  jenen  Einwirkungen  ontogenetisch  vollzieht. 

Die  Schleimhaut  des  Dickdarms  ist  gegen  jene  des  Ileum  nicht  scharf  abgesetzt,  und 
letztere  zeigt  au  der  Übergangsstelle  statt  der  Zotten  nur  Eältchen. 

Die  einzelnen  Abschnitte  des  Diekdarms  bieten  sowohl  dnreh  ihre  Lagever- 
hältnisse, als  auch  sonst  mancherlei  Eigenthümlichkeiten. 

Der  Anfang  des  Dickdarms,  das  Coecum  oder  der  Blinddar'm,  grenzt  sich 
vom  Colon  durch  die  Verbindungsstelle  mit  dem  Ileum  ab.  Er  ist  ursprünglich  ein 
relativ  langer  Abschnitt,  der  sich  aber  nicht  gleichmäßig 
anshildet.  Das  meist  mehr  als  die  Hälfte  der  Länge  um- 
fassende Endstück  des  'primitiven  Blinddarms  entwickelt 
sich  nicht  in  dem  Maße  weiter,  wie  der  ins  Colon  sich  fort- 
setzende und  diesem  ähnlich  sich  ausbildende  Theil.  Somit 
gehen  aus  dem  primitiven  Blinddarm  zwei  Theile  hervor, 
einer,  der  sieh  weiter  bildet,  und  einer,  welcher  in  der  Aus- 
bildung zurückbleibt.  Der  rudimentäre  stellt  sich  als  ein 
Anhang  des  anderen  dar  und  wird  seinem  Verhalten  gemäß 
als  Appendix  oder  Processus  vermiformis  unterschieden. 
Noch  beim  Neugeborenen  ist  er  wenig  vom  erweiterten  Coe- 
cum abgesetzt  (Fig.  392  coe),  später  tritt  eine  einseitige  Er- 
weiterung des  Coecum  auf,  und  die  Appendix  geht  nicht 
mehr  am  Grunde  desselben  an  dieses  über,  sondern  gewinnt 
eine  mehr  seitliche  (Fig.  393  p.  v),  der  Valvula  ileo-oolica 
genäherte  Insertion. 

Das  Coecum  ist  ursprünglich  ein  der  Grenze  von  Mittel- 
nnd  Enddarm  angefügter  Anhang,  welcher  mit  einer  selbständigen,  durch  eine  Kluppe 
abgesetzten  Mündung  versehen  ist.  So  besitzen  ihn  noch  viele  Säugethiero.  Der 
engere  Anscliluss  an  den  Dickdarm  bildet  einen  erst  allmählich  erworbenen  Zustand.  . 

In  der  Länge  und  Weite  des  Coecum  bestehen  viele  individuelle  Veischiodenheiten. 
Erstere  beträgt  in  der  Kegel  0 — 8 cm,  die  Weite  kommt  der  des  Colon  gleich.  Ein  wenig 
kürzeres  Coecum,  wie  es  nicht  selten  vorkommt,  ist  in  Fig.  393  abgebildet.  Dieselbe 
terminale  Verkümmerung  des  primitiven  Coecum  besteht  auch  bei  anthropoiden  Affen. 
Sie  deutet,  wie  beim  Menschen,  auf  eine  in  der  Ernährungsweise  stattgefiindene  Än- 
derung. 

Die  Länge  des  Wurmfortsatzes  ist  sehr  wechselnd,  meist  beträgt  sie  6 — 8 cm.  Selten 
fehlt  er  ganz,  zuweilen  erstreckt  er  sich  bis  zu  20  cm  Länge  und  darüber.  Er  ist  meist 
etwas  gewunden,  ragt  gegen  die  kleine  Beckenhöhle  oder  hängt  sogar  dort  hinab.  Seine 
Weite  beträgt  t/j  bis  1 cm.  Die  Längsmuskelschichte  bleibt  an  ihm  continulrlich  und 
löst  sich  erst  beim  Übergange  ln  das  Coecum  in  die  drei  Taenien  auf,  die  also  nicht  am 
Grunde  des  Coecum,  sondern  an  der  Anfügestelle  der  Appendix  beginnen.  An  der  Ein- 
mündung ln  das  Coecum  findet  sich,  häufiger  bei  jungen  Individuen,  eine  halbmond- 
förmige, den  Eingang  in  die  Appendix  verengende  Schleimhautfalte,  die  sogenannte 
»Klappe«  des  Wurmfortsatzes.  Gegen  das  Ende  der  Appendix  birgt  die  Schleimhaut 
dichtstehende  Follikel. 


Fig.  392. 


Coecum  eines  Neugebo- 
renen. Vi*  eoe  Blind- 
darm, p Ende  des  Wnrm- 
fortsatzes. 


Vom  Darmcanal. 
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Mehr,  als  die  Variationen  im  äußeren  Verhalten,  drücken  innere  ^ eränderungen 
den  rudimentären  Zustand  dieses  Organs  aus.  Sehr  häufig  besteht  ein  Schwund  der 
Mucosa  und  ihrer  Drusen,  begleitet  von  einer  Wucherung  der  Stibmucosa,  welcher 
Process  bis  zur  Obliteration  führt  (Zuckerkandl). 

An  dem  Übergänge  des  Coecnm  in  das  Colon,  da  wo  die  Einmündung  des 
Tlouin  zwisclien  beiden  die  Grenze  abgiebt,  liegt  die  Valvula  tleo-colica  (1.  ileo- 
coccalis,  V.  Bauhini).  Sie  besteht  ans 
zwei,  au  der  Anfiigestelle  des  lleum  au 
den  Dickdarm  von  der  Wand  dieser  beiden 
ausgelienden  und  ins  Lumen  des  Diok- 
darms  einragendeu  Falten,  welche  cou- 
vergireu  und  mit  ihrem  freien  Rande  eine 
spaltformige  Öffnung  umschließen  (Fig. 
ß93).  Beide  Lippen  der  Klappe  gehen 
jederseits  von  der  Spalte  in  einander  über, 
vorne  in  der  Regel  mit  einer  Abrundung 
der  umgrenzten  Öffnung,  hinten  in  spitzem 
Winkel.  Die  untere,  dem  Coecum  zuge- 
wendete  Falte  zieht  häufig  schräg  empor, 
die  obere  liegt  mehr  horizontal.  Die  Ver- 
einigung beider  Falten  zu  einer  einzigen, 
und  deren  Fortsetzung  in  den  Umfang  des 
Darms  prägt  die  Scljeidung  von  Coecum 
und  Colon  schärfer  aus.  Die  ganze  Vor- 
richtung erscheint  wie  eine  trichterförmige 
Einstülpung  der  Wand  des  Dickdarms 
durch  das  Ende  des  lleum,  wobei  das  Ende  des  Trichters  eine  schmale  Querspalte 
bildet.  Die  Stellung  der  Klappe  gestattet  den  Eintritt  der  Contenta  des  lleum  in 
den  Dickdarm,  verhindert  aber  den  Rücktritt  derselben. 

§ 218. 

Das  Colon  begiebt  sich  vom  Coecum  aus  als  Oolon  ascendens  an  der  hinteren 
Bauchwand  gegen  die  Unterfläche  des  rechten  Lappens  der  Leber  (Fig.  3S0\ 
Anfangs  lagert  es  zwischen  M.  psoas  und  M.  iliacus,  berührt  dann  den  lateralen 
Rand  des  M.  quadratus  lumborum  und  liegt  zum  Theile  dem  M.  transv.  abdominis 
auf.  Vor  dem  unteren  Theile  des  Seitenrandes  der  rechten  Kiere  biegt  es  nach 
vorne  [Plexura  coli  dextra)  und  geht  dann  in  den  (pierliegendcn  oder  eigentlich 
schräg  von  rechts  nach  liuks  etwas  au fsteigendeu  Abschnitt  (C.  transversum)  über 
(Fig.  386).  Dieser  beginnt  unter  dem  i'echten  Leberlappen,  folgt  der  großen  Cur- 
v.atur  des  Magens  ins  linke  Hypochondrium  gegen  die  Milz  und  bildet  hier  nacli 
vorne  und  abwärts  umbiegend  die  Plexura  sinistra.  Beide  Flexuren  sind  in 
Fig.  390  nicht  unterscheidbar,  da  das  Colon  transversum  aufwärts  geschlagen 
dargestellt  ist.  Von  der  linken  Flexur  verläuft  das  Colon  als  C.  descendens  übei 


Fig.  S93. 


1_ 

a 


Senkrechter  Dnrchschnitt  durch  das  Coecum  und 
die  Valvula  coli,  p.  v Processus  vermiformis, 
dessen  Mündung  im  Coecum  sichtbar  ist. 
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das  nnterc  Ende  der  linken  Niere  zur  hinteren  Banehwand  nnd  zur  linken  Fossa 
iliaca  herab.  Dieser  Verlauf  wird  nicht  immer  eingehalten ; nicht  selten  findet  man 
an  der  Stelle  der  rechten  Flexur  eine  abwärts  gelagerte  Schlinge  von  wechselndem 
Umfange.  Die  linke  Flexur  steht  höher  als  die  rechte  und  reicht  stets  weiter  nach 
hinten.  An  der  linken  Fossa  iliaca  geht  das  Colon  descendens  regelmäßig  in  eine 
mehr  oder  minder  bedeutende,  zuweilen  mehrfache  Schlinge  (Flexura  sigmoides, 
Flex.  iliaca,  S romanum)  über,  die  theilweise  ins  kleine  Becken  herabhäugt.  Aus 
diesem  Endstücke  des  Colon  geht  das  lleotum  hervor. 

Der  zum  Colon  tretende  Peritonoalüberzug  ist  das  Mesocolon,  welches  das 
Colon  fixirt.  Auch  das  Coecum  besitzt  einen  solchen  Überzug.  Er  tritt  von  der 
Bauchwand  an  die  hintere  Fläche  des  Coecum  und  bildet  bald  eine  Dnplicatur, 
so  dass  das  Coecum  frei  beweglich  erscheint,  bald  heftet  er  das  Coecum  mit  einer 
größeren  Fläche  au  die  Fossa  iliaca.  In  letzterem  Falle  ist  ein  größerer  Theil  der 
hinteren  Cocalwand  ohne  Peritonealbekleidung.  Von  diesem  Zustande  bis  zu  jenem 
des  freien,  weil  ein  Mesocoecum  besitzenden  Coecums  bestehen  alle  Übergänge. 
Letzterer  Befund  ist  der  bei  weitem  häufigere  (90^). 

Am  Colon  ascendens  tiitt  der  seröse  Überzug  an  der  hinteren  Fläche  längs 
des  dort  sich  erstreckenden  Muskelbandes  heran,  am  Colon  transversum  tritt  er  au 
dasselbe  Muskelband,  setzt  sich  aber  an  der  vorderen  Fläche  des  Colon  von  einem 
zweiten  Mnskelbande  aus  ins  große  Netz  fort ; .am  C.  descendens  bewerkstelligt  er 
wieder  längs  des  hinteren  Muskelbaudes  die  Verbindung  mit  der  hinteren  Bauch- 
wand. Die  das  auf-  und  das  absteigende  Colon  befestigende  Peritonealduplicatur 
besitzt  meist  eine  sehr  schmale  Verbindungsstelle  mit  dem  Colon.  Diese  nimmt 
aber  zu  bei  gefülltem  Colon,  so  dass  dann  eine  breitere  Strecke  der  Colonoberfläche 
ohne  Peritonealüberkleidting  ist.  Ähnliches  gilt  auch  vom  Coecum. 

Läugi  des  am  Colon  ascendens  nnd  descendens  medial  gerichteten  Muskel- 
bandes, aber  auch  an  andern  Stellen  der  nicht  mit  dem  Mesocolon  verbundenen 
Muskelbänder  bildet  der  seröse  Überzug  eine  Anzahl  von  kleinen  oder  größeren 
Fortsätzen,  welche  Duplicaturen  bei  gut  genährten  Individuen  Fetteinlagerungen 
umschließen,  Omentula,  Appenclices  epiploicae.  Sie  sind  von  sehr  verschiedener 
Gestalt,  bald  breit,  blattförmig,  mit  ausgezacktem  freiem  Bande,  zuweilen  ramificirt, 
bald  wieder  schmal  oder  kolbig  verdickt. 

Die  Befestigung  des  Colon  mittels  des  es  überkleidenden  Bauchfelles  bietet  sehr 
variable  Verhältnisse,  und  man  mag  sich  hüten,  die  bezüglichen  Angaben  als  für  alle 
Fälle  geltend  anznsehen.  Was  oben  für  das  Coecum  bemerkt  wurde,  gilt  auch  für  das 
Colon  ascendens  und  descendens.  Das  Colon  transversum  kann  zuweilen  bei  der  er- 
wähnten von  der  rechten  Flexur  ausgehenden  Schlinge  weit  ausgezogen,  und  dann  bis 
in  die  Eegio  hypogastrlca  gelagert  sein.  Die  Fälle  sind  so  wenig  selten,  dass  ihr  Vor- 
kommen Beachtung  verdient. 

Die  tiefere  Lage  der  rechten  Flexur  ist  durch  die  über  ibr  befindliche  Leber  bedingt, 
während  linkerseits  für  das  Emportreten  der  bezüglichen  Flexur  keine  solche  Beschrän- 
kung besteht.  Daraus  entspringt  der  Längenunterschied  des  auf-  und  absteigenden  Colon. 
Die  Lagerungsverhältnisse  des  Colon  werden  endlich  auch  noch  von  dem  Contractions- 
zustande  der  Wandung  beherrscht.  Das  Colon  transversum  ist  überdies  noch  vom  Magen 
abhängig,  dessen  großer  Curvatur  es  folgt. 
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Das  Ende  des  Colon  descendens,  welches  in  die  schlingenförmig  angeordnete  Flexura 
sigmoides  iihergeht,  ist  zuweilen  wie  letztere  durch  eine  längere  Peritonealduplicatur  mit 
der  Bauchwand  verhundon.  Die  mehr  oder  minder  bedeutende  Länge  der  auf  die  Flexura 
sigmoides  fallenden  Colonstrecke  hat  eine  verschiedengradige  Ausbildung  der  betreffenden 
Mesocolonstrecke  zur  Folge.  Dieser  Theil  ist  der  beweglichste  des  ganzen  Colon.  Das 
Ende  des  Colon  verläuft  vor  dem  linken  M.  psoas  gegen  das  Promontorium  und  in  die 
kleine  Beokenhöhle,  wo  es  ins  Rectum  sich  fortsetzt. 


§ 219. 

Das  Eectum  (Mastdarm)  steigt  von  der  linken  Seite  lierkommend  vor  dem 
Sacrnm  herab  und  setzt  sich  zum  Grunde  der  kleinen  Beckenhöhle  fort.  Die  erste, 
meist  etwas  längere  Hälfte  des  Rectum  besitzt  noch  einen  Bauchfellüberzug,  wel 
eher  es  au  den  beiden  ersten  Sacralwirbeln  mittels  einer  Duplicatur  [Mesovection) 
befestigt.  Weiter  abwärts  folgt  eine  mehr  unmittelbare  Anlagerung  an  das  Sacrum, 
so  dass  nur  die  Vorder-  und  Seitenfläche  der  Beckeuhöhle  zugekehrt  ist.  Die 
zweite  Hälfte  des  Rectum  gelaugt  dann  zwischen  die  Organe  am  Grunde  des 
kleinen  Beckens,  mit  denen  es  durch  Bindegewebe  verbunden  ist.  Vor  der  Steiß- 
beinspitze krümmt  es  sich  nach  hinten  und  endet  im  Anus.  Sein  Kaliber  ist  im 
leeren  Zustande  ziemlich  gleichmäßig.  Die  Serosa  reicht  vorne  nur  bis  zur  Hälfte 
der  Länge  des  Darmstückes  herab,  seitlich  nicht  ganz  so  weit,  so  dass  ein  großer 
Theil  desselben  außerhalb  des  Cavum  peritonei  liegt.  Die  Musoularis  ist  stärker 
als  am  Colon,  dessen  Tacniae  am  Rectum  sich  verbreitern  und  in  eine  coutinuii- 
liche  Längsschiehte  znsammonfließeu.  Die  Ringfaserschichtc  besitzt  nahe  übei 
dem  After  eine  starke  Verdickung,  den  Sphincter  ani  internus.  Die  dicke  Schleim- 
haut bildet  im  entleerten  Rectum  Läugsfalten,  auch  einige  bei  der  Füllung  meist 
verschwindende  Querfalten.  Eine  Querfalte  nimmt  ziemlich  constaut  7 8 cm 

über  dem  After  reohterseits  die  vordere  Wand  ein.  Gegen  die  Afteröffuung  zu 
verlaufen  regelmäßig  bedeutendere  Längsfalten,  Verdickungen  der  Schleimhaut; 
Columnae  Morgagnii.  Sie  laufen  nach  oben  zu  in  verschiedener  Höhe  aus.  Am 
Anus  verbindet  sich  die  Wand  des  Rectum  mit  Muskeln,  dem  Sphtnctei  eint  ex- 
ternus  und  Levator  ani,  welche  mit  der  Muskulatur  des  äußeren  Geschlechts- 
apparates beschrieben  werden. 

In  der  kleinen  Beckenhöhle  liegt  das  Rectum  beim  Manne  hinter  der  Harn- 
blase und  der  Prostata.  Die  zwischen  der  hinteren  Blaseuwand  und  der  vorderen 
Wand  des  Rectum  eindringende  Peritonealtasche  bildet  die  Excavatio  recto-vesi- 
caiis.  Beim  Weibe  tritt  zwischen  Rectum  und  Harnblase  die  Scheide  mit  dem 
Uterus  empor.  Von  der  vorderen  Wand  des  Rectum  schlägt  sich  der  Peritoneal- 
tiberzug über  den  Grand  der  Scheide  zur  hinteren  Fläche  des  Uterus  und  kleidet 
so  eine  Excavatio  recto-uterina  aus  (s.  beim  üro-genital-System). 

Die  Längsfaserscliichte  der  Muscularis  des  Reetüin  setzt  sich  nicht  gleichmäßig  bis 
zum  After  fort.  Nachdem  das  Rectum  aus  der  Peritonealhöhle  getreten,  zweigen  sich 
Züge  seiner  Längsrauskulatur  nach  verschiedenen  Richtungen  ab.  Von  ihrem  vorderen 
Theile  gelien  beim  Manne  einige  Bündel  zu  der  Prostata,  auch,  gegen  die  Muskeln 
Dammes.  Belm  Weibe  verlaufen  einige  Züge  zum  Uterus  (M/h.  recto-iiterini))  lictractores 
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Uteri),  andere  laufen  in  die  hintere  Wand  der  Scheide  aus,  und  in  beiden  Geschlechtern 
ein  paar  stärkere  Bündel  zur  Tordeifläehe  des  2.  oder  3.  Caudalwirbels  [Mm.  rcclo-coccygei. 
Teeitz). 

Auf  dieser  letzten  Strecke  bestehen  auch  in  der  Wand  des  Kectum  selbst  mancherlei 
ümordnungen  der  Muskulatur,  indem  Längsziige  in  die  lUngfaserschichte  und  aus  dieser 
wieder  Züge  ln  die  Längsmuskulatur  übergehen  (Laimeii).  Ein  Sphincter  ani  terlius  be- 
steht nicht  anatomisch  gesondert,  sondern  wird  nur  durch  Contraction  der  Riuglaser- 
schichte  am  mittleren  und  oberen  Abschnitte  des  Eoctum  zeitweilig  vorgestellt. 

Große  Drüsen  des  Darmcanals. 

§ 220. 

Wie  einige  der  Drüsen  der  MimdltoLle  durch  mächtigere  Entfaltung  eine  von 
ihrer  Bildungsstätte  entferntere  Lage  erhielten  und  abseits  von  der  Schleimhaut 
sich  fanden,  so  gehen  auch  vom  Mitteldarm  ansehnliche  Drüsen  hervor,  welche 
nach  erlangter  Ausbildung  nur  noch  durch  ihre  Mündung  den  ursprünglichen 
Connex  erkennen  lassen,  mit  ihrer  Masse  dagegen  außerhalb  des  Darmrohis  liegen. 
Diese  Drüsen  sind  1)  die  Bauchspeicheldrüse.,  2)  die  Leber,  beide  im  Bau,  wie  in 
Genese  verschieden.  Die  Secrete  beider  spielen  bei  der  Dünudarmverdauung  eine 
wichtige  Bolle. 


1.  Bauchspeicheldrüse  (Pancreas). 

Diese  Drüse  entsteht  aus  einer  nnpaarcn,  durch  eine  Ausstülpung  der  Darm- 
wand gebildeten  Anlage,  von  der  immer  neue  Canälchen  hervorgehen,  die  endlich 
mit  Epithelsprosseu  sich  besetzen.  Das  weitere  Wachsthum  des  Organs  geht  dann 
von  diesen  Epithelsprossen  aus,  die  theilweise  in  Ausführgäuge  sich  umwandeln. 
So  gestaltet  sich  das  Organ  zu  einer  ansehnlichen,  etwas  abgeplatteten  Drüse, 
welche  quer  in  der  Bauchhöhle  unmittelbar  hinter  dem  Magen  vor  der  Pars  Inm- 
balis  des  Zwerchfells  liegt.  Der  rechts  gelagerte  größere  Theil  der  Drüse  wird 
als  ihr  »Abjo/«  bezeichnet.  Er  berührt  die  rechte  Niere.  Von  ihm  aus  setzt  sich 
der  schmälere,  aber  längei'e  zVbschuitt  der  Drüse  nach  links  fort  und  zeigt  seinen 
unteren  Band  zuweilen  eine  Strecke  weit  verdickt.  Das  Ende  (Schwanz)  erstreckt 
sich  ins  linke  Ilypoehondrium  bis  zur  Milz  und  berührt  dabei  die  linke  Niere. 
Vor  der  Wirbelsäule  und  auf  der  Aorta  findet  sich  die  Drüse  zwischen  Art.  coe- 
liaca  und  mesenterica  superior,  der  letzteren  wie  der  Vena  mesenterica  magna 
eine  Strecke  weit  aufgelagert,  wähi’end  die  V.  cava  inferior  hinter  dem  Kopfe 
der  Drüse  emporzieht.  Die  vordere  Fläche  der  Drüse  wird  vom  Bauchfell  be- 
kleidet; die  hintere  Fläche  ist  [theilweise  den  erwähnten  Arterien,  sowie  der 
unteren  Hohlvene  und  der  veidebraleu  Ursprungs-Portion  des  Zwerchfells  durch 
lockeres  Bindegewebe  verbunden,  während  der  Kopf  mit  der  Coucavität  der  Duo- 
denalschlinge innig  zusammenhängt  (Fig.  394).  Der  Kopf  umgreift  dabei  mit 
seinem  unteren  Theile  die  Vena  mesenterica  magna,  die  hier  hinter  die  Bauch- 
speicheldrüse tritt,  während  die  Vena  lienalis,  eine  Strecke  weit  von  der  Art. 
lienalis  begleitet,  am  oberen  Bande  der  Drüse  verläuft.  Von  Seite  der  Art. 
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mesenterica  superior  empfängt  der  Kopf  an  seiner  hinteren  Fläche  einen  seichten 
Eindruck. 

Die  Drüse  besitzt  im  frischen  Zustande  eine  leicht  röthliche  Färbung  und 
weiche  Beschaffenheit.  Sie  lässt  größere,  durch  lockeres  Biiidegowebc  verbundene 
Lappen,  und  .“wi  diesen  kleinere  Läppchen  unterscheiden.  Die  Ausführgänge  der 
kleinsten  Acini  sammeln  sich  zu  größeren,  und  diese  treten  in  den  gemeinsamen 
Ausführgaug,  welcher  die  Substanz  der  Drüse  in  deren  Länge  durchzieht.  Der 
Ductus  pajicreaticus  {D.  Wirsungianus]  liegt  in  der  linken  Hälfte  der  Drüse 


Fig.  394. 

Dnetui 

pancreaticus 


Ductus 

chokdochus 


Ductus 

pancreatievs 


Bauflispeiclieldrüse  mit  einem  Theile  des  Duodenum,  von  liinten  dargestellt. 
ist  in  der  Drüse  priiparirt.  Er  schickt  einen  acceasorischen  Ansführgang  ab, 
normalen  in  das  Duodenum  mündet. 


Der  Ausführgang 
der  oberhalb  des 


näher  der  hinteren  Fläche  — daher  von  da  leichter  zu  linden  — xrnd  auch  etwas 
näher  dem  unteren  Bande,  gelangt  dann  in  der  rechten  Hälfte  näher  an  die  vor- 
dere Fläche.  Er  erscheint  als  ein  dünnwandiger,  weißlicher  Canal,  der  von 
Strecke  zu  Strecke  die  Ausführgänge  der  Lappen  und  Läppchen  anfnimmt  (Fig. 
Üfl4'l.  Im  Kopfe  wendet  er  sich  etwas  abwärts,  nähert  sich  dabei  dem  Ansführ- 
ganere  der  Leber  [Ductus  choledochus]  und  tritt  mit  ihm  zur  Wand  des  Duodenum, 
wo  er  mit  ihm  gemeinsam  auf  einem  papillenartigen  Vorsprunge  ausmttndet.  Ein 
aus  dem  oberen  Lappeucomple.xe  des  Kopfes  entstehender  Ausführgang  verbindet 
sich  mit  dem  Hauptgange,  oder  besitzt  außer  dieser  Verbindung  noch  eine  selb- 
ständige Mündung  ins  Dnodenum  [Ductus  pancreaticus  accessorhis  s.  D.  Santorini) 
2—3  cm  über  der  normalen  Müudestelle  (s.  Fig.).  Die  Verbindung  des  Ductus 
pancreaticus  mit  dem  Ductus  clioledochus  fehlt  zuweilen,  und  jeder  Gang  besitzt 
seine  besondere  Mündung. 

Bezüglich  des  feineren  Baues  des  Pankreas  ist  zu  bemerken,  dass  die  kleinsten 
Absedmitte  in  die  Länge  gestreckte  Schläuche  sind,  und  ein  sehr  enges  Lumen 
aufweisen,  indem  der  größte  Tbeil  durch  Epithelzellen  ansgefüllt  wird.  — Die 
Anstilhrgänge  — kleine  wie  größere  — l)estehen  aus  Bindegewebe  mit  elastischen 
Fasern  und  einer  Auskleidung  von  Cyliudereplthel. 

Die  kleinsten  langgezogeneil  Schläuctie  der  Drüse  sind  kolbig  gestaltet  und  bilden, 
zu  mebreren  unter  einander  verbunden,  die  Acini.  — In  den  terminalen  Absclmitten 
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linden  sich  außer  den  wandständigen  Diiiscnzellen  von  niedriger  Cylinderform,  oder  nur 
kurzen  Kegeln  ähnlich,  noch  andere  mehr  oder  minder  gestreckte  Zellformationen  vor 
(centro-acinäre  Zellen),  welche  das  Lumen  großenthells  ausfüllen.  Epithelmodiflcationen 
bestehen  an  den  kleinsten  Ansführgängen,  da  in  diesen  langgestreckte,  mehr  oder  minder 
spindelförmige  Zellen  Vorkommen.  — Die  Länge  der  Bauchspeicheldrüse  beträgt  19 — ^22  cm_ 
Ihr  Gewicht  66 — 100  g (Krause).  — Über  den  Bau  des  Pancreas  s.  C1.»Beenard,  Acad. 
des  Sc.  Suppl.  aux  Compt.  rendus,  T.  I.  Paris  1856.  Lakgeeh.^ns,  Beiträge  zur  mikro- 
skopischen Anatomie  der  Bauchspeicheldrüse.  Berlin  1869. 


2.  Leber  (Hepar;. 

§ 221. 

Diese  größte  Drüse  des  Körpers  dient  nicht  nnr  znr  Absonderung  der  Galle, 
einem  für  die  Dünndarmverdanung  wie  für  die  Resorption  wichtigen  Secret,  sondern 
sie  ist  auch  durch  eine  in  ihr  stattfindende  Veränderung  der  chemischen  Constitu- 
tion des  Blutes  bei  dem  gesammten  Stoffwechsel  des  Organismus  von  Bedeutung. 

Die  erste  Anlage  der  Leber  wird  durch  zwei  Ausbuchtungen  der  Wandung 
des  Mitteldarms,  dicht  unter  der  Anlage  des  Magens,  gebildet,  also  nicht  durch 
eine  bloße  Wucherung  des  Epithels,  wie  dies  bei  den  meisten  anderen  Drüsen  der 
Fall  ist.  Die  beiden  Ausbuchtungen  formen  sich  allmählich  zu  blindsiickähnlicheu 
Gebilden,  an  denen  auch  die  äußere  oder  Faserschiehte  der  Anlage  der  Darmwand 
betheiligt  ist.  Von  der  die  Blindsäcke  auskleidenden  Epithelschichte  erfolgt  ein 
Wuchernugsprocess,  zunächst  in  das  Gewebe  der  Wandung.  Epithel  schlauche 
sprossen  heiTor,  welchen  jenes  Gewebe  folgt.  Die  Epithelschläuche,  wie  in  den 
Anlagen  tubnlöser  Drüsen  cylindrische  Stränge  vonEpithclzcllen,  »Leberschläuche«, 
treiben  wiederum  Sprossen.  Bei  ferneren  Verzweigungen  derselben  treten  sie  unter 
einander  in  netzförmige  Verbindung.  Es  bleibt  also  hier  nicht  bei  der  Bildung 
blind  geendigter  Tubuli,  sondern  es  entsteht  aus  jenen  Schläuchen  ein  Netz  wer  k. 
Zwischen  den  Schläuchen,  d.  h.  in  den  Maschen  des  Netzes,  findet  sich  dann  das 
mesodermale,  aus  der  Faserschichte  der  Darmwaud  stammende  Gewebe  mit  den 
Blutgefäßen.  Durch  fortgesetzte  Sprossung  neuer  Schläuche  und  aus  neuen  Anasto- 
mosen  mit  den  benachbarten  formt  sich  nach  und  nach  ein  voluminöses  Diilsen- 
organ,  welches  dem  gegebenen  Raum  unterhalb  des  Zwerchfells  sich  anpasst.  Da 
es  innerhalb  der  Serosa,  zum  Theile  in  einer  vom  Magen  und  dem  Anfangstheile 
jdes  Mitteldarms  zur  vorderen  und  oberen  Bauchwand  sich  erstreckenden  Peri- 
tonealduplicatur  sich  entfaltet,  so  kommt  ihm  ein  Banchfellüberzug  zu.  Durch  die 
Gefäßverbindungen  des  Organs  mit  der  rechts  ziehenden  unteren  Hohlvene  ent- 
faltet sich  die  Anlage  von  dieser  Seite  aus,  und  behält  hier  auch  später  das 
größere  Volum. 

AVährend  ein  Theil  des  Netzwerkes  der  Scliläuche  in  das  secernireiide  Parenchym 
der  Prüse  übergeht,  bildet  ein  anderer  die  Austührwege,  die  in  jene  beiden  ursprüng- 
lichen Ausstülpungen  der  Darmwand  einmünden.  Diese  sind  inzwischen  selbst  zu  Aus- 
führwegeii  geworden.  Sie  stellen  zwei  Lucius  hepatici  dar,  welche  mit  den  gleichzeitig 
am  Darmrohro  erfolgenden  Diflerenzirungen  mit  ihren  Mündungen  einander  sich  nähern. 
So  gehen  sie  in  eine  gemeinsame  Mündung  über,  welche  Strecke  allmählich  zu  einem 


Vom  Darmcanal. 


73 


Canale  auswächst.  Die  beiden  Ductus  hepatici  sind  dann  aus  der  Leber  kommende  Äste 
eines  einzigen  Ditetiu  hepaiicus.  Dieser  erfährt  an  einer  Stelle  seines  Verlaufes  eine 
Ausweitung,  die  zu  einem  hlindgeendigten  Canale  auswächst  und  terminal  eine  blasen- 
artige Erweiterung  (die  QalUnhlaae)  bildet.  Der,  letztere  mit  dem  Ductus  hepaticus 
verbindende  Canal  ist  der  Galleublasengang,  Ductus  cyslicus,  und  die  von  der  Verbindung 
des  Ductus  cysticus  mit  dem  Ductus  hepaticus  bis  zum  Darm  verlautende  Endstrecke 
des  letzteren  unterscheidet  man  als  Ductus  choledochus.  So  hat  sich  der.  Ausfuhrweg 
durch  die  Bildung  eines  Behälters  für  die  ausgefübrte  Galle  coniplicirt. 

Uie  zwei  tirsprünglicli  getreuuten  erstell  Anlagen  der  Leber  sind  spater  nur 
noch  durch  die  beiden  Äste  des  Ductus  hepaticus  reprasentirt,  sowie  durch  zwei 
nur  oberflächlich,  und  da  nur  theilweise  geschiedene  große 
Abschnitte,  die  Lappen  der  Leber,  die  man  als  rechten 
und  linken  unterscheidet.  Beide  Lappen  sind  anfänglich 
von  fast  gleichem  Umfange  und  von  so  bedeutender  Aus- 
dehnung, dass  die  Leber  sehr  junger  Embryonen  den  bei 
weitem  größten  Theil  der  Bauchhöhle  einnimmt,  scheinbar 
in  symmetrischer  Lage  (siehe  Fig.  395),  in  Wirklichkeit 
bereits  rechts  voluminöser,  da  sie  sieh  hier  bedeutender 
nach  hinten  zu  erstreckt.  Mit  ihrer  vorderen  gewölbten 
Fläche  grenzt  sie  an  die  vordere  Bauchwand,  oben  an  die 
Concavität  des  Zwerchfells.  Allmählich  beschränkt  sieh 
das  Wachsthum  nach  abwärts,  und  die  Ausbildung  beider 
Lappen  hält  nicht  gleichen  Schritt,  sowie  auch  das  ge- 
sammte  Organ  mit  der  Volumentfaltung  des  Körpers 
nicht  gleichmäßig  fortwächst.  Die  rechte  Hälfte  der  Leber 
zeigt  das  Übergewicht  gegen  die  linke  immer  mehr  und 
schon  beim  Neugeborenen  besteht  zwischen  beiden  Hälften 
eine  bedeutende,  nach  der  Geburt  noch  zunehmende  \olumdiflerenz.  Diese  ist  lie- 
gleitet  von  einem  Zurüoktreten  des  Gesammtvolum  der  Leber  in  Vergleichung  zum 
übrigen  Körper.  Bei  der  Geburt  ragt  sie  mit  ihrem  vorderen  und  rechtsseitigen 
Rande  noch  unter  dem  Thoraxrande  vor.  Später  zieht  sic  sich  mehr  unter  den- 
selben zurück.  So  nimmt  das  Organ  allmählich  auch  an  Ausdehnung  in  verticaler 
Richtung  ab  und  empfängt  einen  relativ  geringeren  Durchmesser. 

§ 222. 

Die  völlig  ausgebildete  Leber  ist  ein  Organ  von  dunkelbraunrother  Farbe. 
Ihre  obere  Fläche  (Fig.  406)  ist  der  Concavität  des  Zwerchfells  angepasst, 
dieser  entsprechend  gewölbt.  Diese  Fläche  ging  mit  der  allmählichen  Reduotion 
des  relativen  Volums  der  Leber  aus  der  vorderen  hervor,  und  erscheint  zum  Theil 
auch  noch  in  diesem  Verhalten,  indem  sie  von  oben  und  hinten  sich  nach  vorne 
herabseukt.  Die  untere  Fläche  ist  coiicav  und  mit  Furchen  und  Vorsprüngen  ver- 
sehen (Fig.  396).  Hinten  geht  die  obere  Fläche  rechts  mit  stark  gewölbtem  Rande 
in  die  untere  über,  links  wird  der  hintere  Rand  etwas  schärfer  und  setzt  sich  über 
den  linken  Seitenraud  in  den  scharfen  Vorderrand  fort.  Durch  eine  sagittal  \om 


Fig.  .195. 


Emtryo  von  12  Woclien  mit 
offengelegter  Brust-  uad 
Bauchhöhle,  in  welch  letz- 
terer die  Vorderfläche  der 
Leber  sichtbar  ist.  v Coecum 
mit  Wurmfortsatz.  Nach 
Köllikek. 
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Zwerchfell  zur  Leber  horabtretendo  Bauchfclldnplicatur  [Lifiamenturn  suspert- 
sorium]  empfilugt  die  obere  Lläolie  eiuen  serösen  Überzug,  der  zugleich  zwei 
Hillfteu  scheidet,  oiue  linke  kleinere,  und  eine  rechte  größere  (Fig.  40(f).  Ein 
den  Vorderrand  theilender  Einschnitt,  in  welchen  jene  Peritonealduplicatnr  sich 
einsenkt,  drückt  jene  Scheidung  vollständiger  aus,  und  lässt  beide  llältten  als 
»Lappen«  auffassen.  Diese  sind  deutlicher  auf  der  Unter  fläche  unterscheidbar, 
denn  jener  Einschnitt  setzt  sich  daselbst  in  eine  nach  hinten  ziehende  Furche  fort, 
die  sogenannte  linke  Längsfurche  der  Leber  (Fig.  396),  welche  die  Hauptlängs- 
furche ist.  In  ihrer  ganzen  Länge  verläuft  in  einem  frühen  Zustande  die  F ena 
umbilicalis. 

Diese  Furche  trennt  somit  auf  der  Uilteilläche  die  beiden  großen  Lappen  der 
Leber.  Da  die  Unlerßäche  urspnlnglich  die  hintere  Leberlläche  ist,  wenigstens 
zum  großen  Theile,  so  ist  der  hintere  Abschnitt  dieser  Unteifläche  in  der  Eegel 
von  dem  vorderen  abgesetzt  und  ist  als  hinlere  Leberflache  aufzufasseu.  Diese 
Abgrenzung  ist  jedoch  nur  au  einem  Theile  der  Leber  ausgeprägt,  und  die  hintere 
Fläche  verliert  sich  nach  den  Seiten  hin  in  die  untere.  In  Fig.  396  ist  dieses  ^ er- 
hältnis  unschwer  zu  erkennen. 

An  der  unteren  (und  hinteren)  Fläche  bestehen  mannigfache  Beziehungen 
zu  anderen  Organen,  durch  welche  das  Belief  dieser  Fläche  sich  complicirter  als 
das  der  oberen  gestaltet.  Wir  nehmen  den  Ausgang  von  der  erwähnten  llaupt- 
furche,  welche  die  beiden  großen  Lappen  scheidet.  Der  in  ihr  ursprünglich  ver- 
laufende Veuenstamm  ist  in  der  Mitte  seines  Verlaufes  mit  einer  in  die  Le'jer 
tretenden  Vene  (der  Pfortader)  in  Zusammenhang,  erfährt  aber  Rückbildungen. 
Der  in  der  vorderen  Strecke  der  Längsfurche  liegende  Abschnitt  ist  bis  zur  Ge- 
burt Nabelvene,  und  wird  nach  derselben  zu  einem  au  dem  linken  Pfoi-taderaste 
endenden  Strange,  dem  Lu/amenturn  teres  (Ltg.  hepato-umbüicale],  das  vom  Nabel 
zur  Leber  zieht.  Die  Fortsetzung  jener  Vene,  als  Ductus  venosus  Arantii  be- 
zeichnet, hat  sich  schon  viel  früher  zurückgebildet  und  ist  daun  ein  unansehnlicher 
Bindegewebssti'ang  (Fig.  390)  im  hinteren  Abschnitt  der  Längsfurche.  Er  ver- 
bindet sich  am  Ende  derselben  mit  dem  Stamme  der  unteren  Hohlvene. 

Wo  beide  Strecken  der  Längsfurche  aneinander  grenzen,  buchtet  sich  die 
Vertiefung  quer  nach  dem  rechten  Leberlappeu  zu  aus  und  bildet  damit  die  Fossa 
transversa  oder  Porta  (Hilus)  liepatis.  7a\  ihr  tiitt  1)  die  Pfortader  (Vena  portae) 
(Fig.  396  V.  P.),  welche  sich  in  ihr  in  zwei  Äste  spaltet,  die  zu  den  großen  Lap- 
pen der  Leber  sich  vertheilen;  2)  findet  sich  in  ihr  die  viel  schwächei'e  Leber- 
arterie,  endlich  3)  die  hier  austretenden  Ductus  hepatici,  welche  sich  zu  einem 
gemeinschaftlichen  Ductus  hepaticus  verbinden.  Angelagerte  Theile  bedingen 
an  der  Unter-  und  Hinterfläche  des  rechten  Lappens  der  Leber  meist  seichte 
Eindrücke.  Ein  solcher  erstreckt  sich  von  der  Nähe  derPforte  ans  zum  Vorderrande, 
in  ihn  bettet  sich  die  Gallenblase.  Hinten  bewirkt  der  Stamm  der  unteren  Hohlvene 
Fia'.  396),  der  eine  Anzahl  kleinerer  und  größerer  Venen  (Venae  hepaticae)  aus 
der  Leber  anfnimmt,  eineii  ähnlichen  Eindruck.  Diese  beiden  Eindrücke  werden 
als  rechte  vordere  und  hintere  Ijängsfurche  bezeichnet,  und  mit  Unrecht  der 
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(linken)  Hanptlängsfnrche  parallelisirt,  denn  sie  besitzen  unter  sich  keinen  Zu- 
sammenhang, und  die  rechte  hintere  Längsfurche  läuft  niemals  in  die  Qnerfurche 
aus.  Durch  jene  Vertiefungen  des  rechten  Leberlappens  werden  Theilo  des  letz- 
teren, die  an  die  Qnerfurehc  und  an  die  Hanptlängsfnrche  grenzen,  unterscheid- 
bar. So  ti'itt  vorne  ein  Lobus  quadratus  auf,  hinten  der  Lotus  Spigelü  [L.  po- 
sterior), der  auch  Lobus  caudatus  heißt,  weil  er  zuweilen  in  einen  schlanken  Fort- 
satz sich  auszieht.  Dieses  sind  also  nur  Abschnitte  der  Unterlläclie  des  rechten 
Leberlappens.  Der  an  Breite  sehr  variable  Lohns  quadratus  hilft  den  Vorderrand 
der  Leber  bilden,  ist  rechts  durch  die  Gallenblase,  links  durch  die  Hauptfurche, 
hinten  durch  die  Leberpforte  abgegrenzt.  Eine  Snbstanzbrücke  verbindet  ihn 
nicht  selten  über  die  Hauptfurche  hinweg  mit  dem  linken  Lappen  (Fig.  396).  Der 

Fig.  3%. 


Ductus  Arantii  Ycna  cava,  inf.  Yenae  hep. 


Ductus  heput.  Duct.  epsi. 

Leber  von  hinten  und  nnten.  i/s* 


Lohns  Spigelü  bildet  meist  eine  bedeutende,  an  Gestalt  sehr  veränderliche  Pro- 
minenz. ^sach  links  wird  er  von  dem  hinteren  Abschnitt  der  Hauptlängsfurche, 
nach  rechts  durch  die  untere  Hohlvene  abgegreuzt,  zu  welclier  hinter  ihm  der 
Ductus  venosus  Arantii  zieht.  Nach  vorne  stoßt  er  an  die  Pforte,  geht  aber  hinter 
dieser  nnmittelbar  in  den  rechten  Lebeiiappen  über. 

Die  Lage  der  Leber  ist  durch  die  Beziehung  zum  Zwerchfell  mit  diesem 
veränderlich,  insofern  sie  mit  den  Bewegungen  des  letzteren  sich  senkt  oder  hebt. 
Der  hintere  Rand  der  Leber  erstreckt  sich  von  links  nach  rechts,  vor  dem  Oeso- 
phagus und  den  Muskelpfeilern  des  Zwerchfells  auf  die  Vena  cava  inferior,  die 
er  theilweise  umfasst,  und  tritt  von  da  über  die  rechte  Nebenniere  zum  oberen 
Ende  der  vorderen  Fläche  der  rechten  Niere.  Von  da  verläuft  der  Rand,  dem 
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costalen  Zwerchfells-Ursprünge  folgend,  seitlich  nnd  nach  vorne  bis  zur  V erbindung 
des  Knoi’pelendes  der  rechten  0.  Rippe  mit  dem  Knorpel  der  S.  Dann  verlasst 
der  Vorderrand  der  Leber  den  Rippenbogen  und  tritt  an  die  vordere  Bauchwand, 
an  welcher  er  in  der  Regio  epigastrica  schräg  nach  links  und  oben  emporzieht  und 
dabei  das  Knorpelende  der  linken  8.  Kippe  kreuzt  (Fig.  386).  Von  da  tritt  der 
Rand  wieder  in  den  Bereich  des  Zwerchfells  und  erstreckt  sich  gebogen  längs  des 
linken  Lappens  nach  hinten  gegen  den  Oesophagus.  Der  linke  Lappen  überlagert 
die  Cardia  mit  der  kleinen  Curvatur  des  Magens,  dessen  Rylorustheil  vom  Lohns 
quadratus  bedeckt  ist.  Der  Lobus  Spigelii  ragt  gegen  den  von  der  kleinen  Cur- 
vatur des  Magens  und  vom  Omentum  minus  ahgegrenzten  Raum. 

Die  an  dei  Pforte  vorhandenen,  oben  erwähnten  Gefäße  beginnen  schon  in  der  Pforte 
ihre  Vertheilung  nach  den  beiden  Leberlappen.  Mit  ihnen  finden  sich  auch  Nerven  und 
Lymphgefäßstiänge  vor,  letztere  vorzüglich  in  Begleitung  der  Arteria  hepatica. 

Das  durch  Furchen  nnd  Gruben  an  der  Unterfläche  dargestellte  Belief  bietet,  wie 
auch  die  gesammte  Form  der  Leber,  vielerlei  individuelle  Variationen.  Bemerkenswerth 
ist  eine  auf  der  ünterfläche  des  rechten  Lappens  nicht  ganz  selten  vorkommende,  ver- 
schieden tiefe  Furche,  welche  schräg  gegen  die  Pforte  auszulaufen  pflegt.  Sie  drückt 
eine  bei  Säugethieren  verbreitete  Theilung  dieses  Lappens  aus.  Die  gesammten,  an  der 
Unterfläche  liegenden  Vertiefungen  pflegt  man  als  U-förmig  darzustellen,  was  nach  dem 
oben  Dargestellten  nur  für  die  oberflächliche  Betrachtung  gelten  mag.  Das  Gewicht  der 
Leber  beträgt  im  Mittel  1871g  (Kuause);  0,8— 2,1  kg  (Freuichs);  ihr  Verhältnis  zum 
Körpergewicht  bei  Männern  28%oi  hei  Frauen  26h/oo. 


Bau  der  Leber. 

§ 223. 

Die  als  Lobi  (Lobus  dexter  und  sinister,  quadratus  und  Spigelii)  unterschie- 
denen größeren  Abschnitte  der  Leber  repräsentiren  wesentlich  nur  an  der  Ober- 
flcäche  des  Organs  zum  Ausdruck  kommende  Abthoilungen.  Es  sind  Gestaltungen 
des  Reliefs,  welche  die  feinere  Zusammensetzung  der  Imher  in  keiner  Weise  be- 
einflussen, wie  denn  die  Leber  in  ihrem  Inneren  keinerlei  auf  jene  äußerlichen 
Befunde  beziehbare  oder  davon  ableitbare  Strncturverhältnisse  anfweist,  und 
überall  eine  gleichartige  Zusammensetzung  erkennen  lässt. 

Die  Substanz  der  Leber  besteht  aus  einer  außerordentlich  großen  Zahl  kleinster 
Läppchen  (Acini  oder  LobuU  von  1—2-  mm  Durchmesser),  welche  polyedrisoh  ge- 
staltet und  durch  interstitielles  Bindegewebe  von  einander  getrennt  sind.  An  der 
ObeiMäche  der  Leber  sind  diese  Läppchen  deutlich  sichtbar  und,  je  nach  dem 
PüUungszustande  ihrer  Blutgefäße,  entweder  durch  eine  dunklere  oder  hellere 
centrale  Partie  zu  nntorsoheiden.  In  dem  interlobulären  Bindegewebe  verlaufen 
die  drei,  an  der  Pforte  der  Leber  angetroffenen  Gefitße  mit  ihren  Verzweigungen 
'Fig.  397).  Noch  mehr  tritt  diese  Bedeutung  des  interlobülären  Gewebes  an  den 
gröberen  Verästelungen  der  Gefäße  hervor,  wo  es,  reichlicher  vorhanden,  die 
Lücken  zwischen  ihnen  füllt,  und  so  bis  an  die  Pforte  zu  verfolgen  ist.  Es  wird 
als  Glisson' sehe*)  Kapsel  bezeichnet.  Diese  ist  also  das  die  verschiedenartigen 

*)  Francis  Glisson,  Prof,  in  Camüridge,  dann  Arzt  in  London,  geb.  1597,  t 1677. 


Vom  Darmcanal. 


77 


Gefäße  verbindende  und  auf  ihren  Verzweigungen  begleitende  Bindegewebe,  welches 


schließlich  mit  den  Gefäßen  zwischen  die  Läppchen  eindringt. 


S’ena  portae 


After,  hepat. 


Ituct.hilifer. 


Ein  Stuck  Leber  mit  dem  Vorlaufe  der  Pfortader,  Lober- 
arterie  und  Gallengänge,  die  von  der  Oberfläche  lier  prä- 
parirt  sind.  An  einzelnen  Stellen  sieht  mau  die  Lumina 
von  Leberveuen.  -}z. 


Die  interlobulüren  Verzweigungen  der  Blutgefäße  vertheilen  sich  nach  den 
benachbarten  Läppchen  (Fig.  S9S).  Die  Pfortaderzweige  {v.  p.)  lassen  vom 
Umfange  jedes  Läppchens  her  ein 
ziemlich  engmaschiges  Capillarnetz 
hervorgehen,  welches  das  Läpp-  , 

chen  durchsetzt  und  im  Innern  . 

desselben  in  einer  kleinen  Vena 
eentralis  {V.  intralobularis]  sich 
sammelt  {v.c).  Die  Capillareu  des 
Netzes  besitzen  eine  radiäre  An- 
ordnung von  der  Vena  centralis 
nach  der  Peripherie  des  Läpp- 
chens. Die  intralobuläreii  Venen 
verlassen  die  Läppchen  und  treten 
allmählich  in  emzelue  Stämmchen 
zusammen.  Diese  kreuzen  sich 
auf  ihrem  Verlaufe  mit  den  Vasa 
interlobularia  und  bilden  endlich 
gegen  den  hinteren  Rand  der  Leber 
jene  größeren  Venenstämme  {Venae 

hepaticae),  welche  in  die  untere  Ilohlvene  eiumünden.  Auch  die  Arteria  hepatica 
verzweigt  sieh,  nachdem  sie  interlobulär  schon  die  Wände  der  anderen  Gefäße  ver- 
sorgte , nach  den 

Läppchen  in  ein  Hg.  oas. 

weitmaschiges  Ca- 
pillarnetz, welches 
allmählich  in  das 
venöse  Capillarnetz 
derLäppchen  über- 
geht. Somit  findet 
in  der  Leber  eine 
Verbindung  aller 
Läppchen  durch 
dieBlutgefäße  statt. 

Die  Läppchen 
hängen  durch  letz- 
tere innig  unter 
einander  zusammen 
und  können  schon 

diesem  Verhalten  zufolge  nicht  als  anderen  Drüsenläppchen  völlig  gleichartige  Ge- 
bilde aufgefasst  werden. 


Schema  flor  VertUeilung  der  Venen  in  den  Leberläppehen. 
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Vierter  Absclmitt. 

Das  Jedes  Läppchen  durchsetzende  Capillarnetz  ist 
in  seinen  Maschenräuinen  von  den  Driisenzellen  ans- 
gefflllt. 

Es  sind  in  isolirtom  Zustande  (Fig.  399)  unregel- 
mäßig abgerundete,  leicht  gelblich  gefärbte  Elemente^ 
deren  Protoplasma  außer  dem  Kern  viele  feine  Körnchen 
umschließt,  zuweilen  auch  einzelne  gelbe  oder  bräun- 
liche Pigmentkörnchen  und  nicht  selten  kleine  Fetttröpf- 
chen. Mit  den  Gefäßen  kommen  noch  fein  ramiticirte 
Formelementc  vor.  die  dem  Bindegewebe  angehören. 

§ 224. 

Dieser  eigeiithümliche  Bair  der  Le1>erläppcheii  ))ietet  somit  von  der  Zusam- 
mensetzung anderer  Driisen  bedeutende  Abweiohuugeu  dar,  welche  jedoch  aus  dev 
Art  der  Entwickelung,  auch  durch  Berücksichtigung  der  Lelterstructur  niederer 
Wirbelthiere,  verständlich  werden. 

Es  ward  {II.  S.  72)  erwähnt,  dass  in  der  Anlage  der  Leber  Wucherungen  des 
Epithels  entstehen,  welche  nach  Art  tubulöser  Drüsen  geformte  Schläuche  vorstellen. 
Diese  bilden  Verzweigungen,  welche  mit  iliren  blinden  Enden  unter  einander  ver- 
schmelzen und  auf  diese  Weise  ein 
Netzw'erk  erzeugen.  Wenn  auch  blinde 
Enden  der  Schläuche  sieh  forterhalten, 
so  wird  dadurch  für  das  Wesentliche 
nicht  viel  geändert.  Ein  solches  Netz- 
werk von  Drüsenschläuchen  findet  sich 
in  jedem  Lobulus,  aber  auch  zwischen 
den  an  einander  grenzenden  Lobuli 
treten  Verbindungen  auf.  Boi  niederen 
Wirbelthiereu,  z.  B.  Reptilien,  persistirt 
dieser  Zustand  allgemein,  aber  auch 
bei  manchen  SÜugethieren  kommt  er 
noch  vor.  In  Fig.  400  bietet  sich  ein 
Schnitt  einer  solchen  Leber  dar,  in 
welchem  h das  Capillarnetz  darstellt, 
dessen  Maschen  von  den  Schläuchen 
der  Leberzellcü  [l)  ausgefüllt  werden. 

Ein  Sclinitt  aus  der  Lebsr  der  Eingelnatter  mit  in-  Einzelne  dieser  Schläuche  Und  ihre  V CI'- 
jicirten  Gallengangcapillaren  und  Blutgefäßen.  ^ , 

■Nauii  Hekino.  ‘«»/i.  biudungen  unter  einander  sind  aut  dem 

Quersclniitte,  andere  auf  dem  Längs- 
schnitte, wieder  andere  in  schräger  Richtung  getrofien,  woraus  die  Complication 
des  Bildes  entspringt.  Die  engen  Lumina  (jr)  der  DrUsenschläuche  stellen  sich  je 
nach  den  vorhin  angegebenen  verscliicdenen  Lagebefanden  der  Schläuche  in  ver- 
schiedener Lage  dar,  lassen  aber  selbstverständlich  wieder  eine  Netzform  erkennen. 
Dieses  feinste,  in  der  Figur  dunkel  injicirt  dargestellte  Netzwerk  repräsentirt  die 
sogen.  Gallenganficapülaren  (g).  Die  Wandungen  derselben  bilden  die  Leberzellen, 
wie  in  jeder  anderen  Drüse  deren  Lumen  vom  Drüsenepithel  begrenzt  wird. 

Ein  ähnlicher  Zustand  besteht  auch  bei  der  Entwickelung  der  Säugethierleber, 
aber  nur  vorübergehend;  der  tubulose  Bau  des  Organs  verschwindet  und  macht 
jenem  anderen  in  der  Kürze  angedeuteten  Platz.  Man  hat  sieh  für  diesen  eine 
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IsoUrte  Lelierzelleu. 
Nack  Fret. 
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Auflösung  der  Scliliiuolie  zu  denken,  U'obei  die  Epithelzellen  der  letzteren  ihre 
Anordnung  und  damit  ihr  reguläres  Verhalten  zum  Lumen  des  Schlauches  aufgehen, 
während  gleichzeitig  das  einfache 
Lumen  eines  Schlauches  sieh  zwi- 
schen den  Epithelzellen  — eben 
den  Leberzellen  — ramificirt.  So 
kommt  es  denn,  dass  die  Leber- 
zellcn  unter  Entfaltung  eines 
mächtigen  Capillarnetzes  zwar 
noch,  wie  in  der  Schlauchform, 
feine  Lumina  begrenzen , aber 
nicht  blos  mit  Einer  Stelle  ihrer 
Oberfläche,  sondern  an  verschie- 
denen Stellen  derselben  daran  be- 
theiligt sind. 

Es  finden  sich  dann  in  den 
Leherliippchon  dreierlei  Netze  vor; 

Erstlich  das  Capillarnetz  der  Blut- 
gefäße Fig.  401  b],  dessen  Lücken 
von  einem  zweiten  Netze,  welches 
die  Lcberzellen  [l)  bilden,  ausge- 
füllt wird.  Dazu  kommt  drittens 
das  Netz  der  Gallengangcapillaren  [g],  welche  von  den  Leberzellen  begrenzt  werden, 
so  dass  dieses  Netz  in  jenem  der  Leberzellen  liegt.  Jede  Leberzolle  begrenzt  so 
mit  mehreren  Stellen  ihrer  Ober- 
fläche das  Lumen  jener  feinsten  b’ig.  4ü2. 

Anfänge  der  Gallenausführwcge 
und  grenzt  wieder  mit  anderen 
Stellen  ihrer  Oberfläche  an  die 
Wandung  von  Capillargefäßen. 

Die  letzteren  sind  im  Inneren 
der  Läppchen  nur  von  minimalen 
Mengen  von  Bindegewebe  be- 
gleitet, welches  von  dem  inter- 
lobulären  Bindegewebe  her  sich 
fortsetzt.  Ein  Schnitt  durch  das 
Leberzellennetz  eines  Läppchens 
ist  in  Fig.  402  dargesteUt.  Die 
Lücken  (s)  zwischen  den  Zellen- 
strängen hat  man  sich  von  Capil- 
laren  eingenommen  vorzustellen, 
die  sich  in  der  Mitte  des  Läpp- 
chens (C'l  in  eine  Vena  centralis 
sammeln. 


Fig.  .101. 


Längsschnitt  von  der  Leher  eines  Kaninchens  mit  iujicirten 
Gallengangcapillaren.  Nach  Kölliker. 


Nach  der  Oberfläche  der 


Läppchen  zu  treten  die  Galleu- 
gangcapillareu  aus  der  netz- 


Leherzellennet?. ans  einem  Schnitte  durch  ein  Leber- 
läppchen. 


förmigen  Anordnung  in  kurze  Strecken  geraden  Verlaufes  über  und  begeben 
sich  scliließlieh  in  die  iuterlobulür  veiiaufeudeii  (rallengänge  [Ductus  biUferi). 
Dabei  gehen  die  Leberzelleii , welche  das  Limieii  jener  Gallengangcapillaren 
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begrenzen,  einige  Verändernngen  ein.  An  den  ans  den  Leberläppclien  tretenden 
Gallengangcapillaren  etwas  kleiner  geworden,  scliließen  sie  sich  an  das  Epithel  der 
feinsten  Gallengänge  an,  welche  sonst  nur  noch  eine  zarte  Tnnica  propria  als 
Wandung  besitzen. 

Die  Gallengänge  bilden  auf  ihrem  interlobulären  Verlaufe  gleichfalls  Netze 
und  nehmen  von  den  benachbarten  Läppchen  Gallengangcapillaren  auf,  so  dass 
jene  Ausführwege  nicht  blos  je  einem  einzelnen  Läppchen  zukommen.  Die 
kleineren  Gallengänge  vereinigen  sich  zir  größeren,  die  mit  den  gröberen  Ver- 
zweigungen der  Pfortader  und  der  Leberarterie  ihren  Weg  nehmen  (Fig.  397;  und 
nach  und  nach  in  die  Anfänge  der  beiden  Ductus  /^epa^^c<  übergehen.  Diese  kommen 
dann  an  der  Pforte  zum  Vorschein. 


Aiisführwege. 

§ 225. 

Der  durch  Vereinigung  der  beiden  Ductus  hepatici  gebildete  einheitliche 
D.  hepaticus  nimmt  meist  noch  in  der  Pforte,  oder  doch  nicht  weit  davon  im  Lig. 
hepato-duodenale,  den  Ductus  cysticus  auf.  Dieser  kommt  von  der  Gallenblase 
[Vesica  s.  Cystis  fellea)  (Fig.  390),  einem  bimförmigen  Organ,  welches  in  eine 
flache  Grube  (die  sogenannte  rechte  vordere  Läugsfurche)  der  Unterfläche  der 
Leber  eingebettet  und  mit  der  Leber  durch  lockeres  Bindegewebe  verbunden  ist. 
Ihr  blinder  Grund  [Fundus]  ragt  meist  etwas  über  den  vorderen  Leberrand.  In 
situ  ist  er  gegen  die  vordere  Bauchwand  gerichtet  (Fig.  .386)  und  kommt  mit 
dieser  unter  dem  Ende  des  Knorpels  der  9.  Kippe  zur  Seite  des  M.  rectus  abdo- 
minis  in  Contact.  Der  Hals  sieht  gegen  die  Fossa  transversa  der  Leber.  Er  geht 
meist  mit  einer  manchmal  spiralig  gedrehten  Krümmung,  oder  ausgebuchtet  in  den 
Ductus  cysticus  über.  Die  untere  Fläche  der  Gallenblase  besitzt  einen  serösen 
Überzug,  welcher  noch  den  Fundus  in  dem  Maße,  als  derselbe  vorragt,  überkleidet. 
Aus  der  Vereinigung  des  Ductus  cysticus  mit  dem  Ductus  hepaticus  geht  der 
Ductus  choledochus  hervor  (Fig.  403  ch],  der  im  Lig.  hepato-duodenale  lateral 
herabsteigt,  hinter  das  Duodemrm  tritt  und  an  der  Coucavität  seiner  Krümmung 
sich  in  die  Wandung  dieses  Darmabschnittes  einsenkt  (Fig.  394),  wo  er,  meist  von 
einer  Schleimhautfalte  bedeckt,  ausmttndet.  Beim  Eintritte  in  die  Darmwaud 
findet  in  der  Regel  eine  Verbindung  mit  dem  Ductus  pancreaticus  statt.  Die  Aus- 
mündestelle  im  Duodenum  liegt  sehr  häufig  auf  einem  papillonartigen  Vorsprunge 
oder  auf  einer  senkrechten  Eiuragung  der  Wand.  Darüber  legt  sich  eine 
Kerckringsche  Falte.  Eine  dicht  vor  der  Ausmundung  befindliche  Erweiterung 
bildet  das  Vatersche  Diverticulum. 

Die  Wandungen  dieser  Ausftthrwege  constituiren  sich  schon  inner- 
halb der  Leber,  indem  die  Bindegewebsschichte  der  Gallengänge  an  Dicke  zunimmt 
und  die  Zellen  der  Epithelschichte  allmählich  Cylinderform  annehmen.  Von  den 
beiden  Ästen  des  Ductus  hepaticus  an  stellt  eine  innere  Lage  der  Bindegewebs- 
schichte mit  dem  Epithel  eine  dünne  Schleimhaut  vor,  und  nunmehr  ist  eine 
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Schleimhantanskleidung  auf  dem  ganzen  Apiiai'ato  der  Ausfiilirwcge  untersclieidbar. 
Die  Schleimhaut  zeigt  feine  Mündungen  von  Schleimdrüsen  und  bildet  in  der 
Gallenblase  netzförmige  oder 


bienenwabenartige  Vor- 


l?ig.  403. 


])urcliat;liuitt  dtirch.  den  Uuetus 
cystLcus  sammt  dem  JTalse  der 
(iallenblaso.  Vi« 


Zuweilen  wird  eine 


Fig.  404. 


Sprünge,  kleine  Fältchen  verschiedener  Ordnung.  Im 
Uuetus  cysticus  geht  sie  in  eine  spiralige  Falte  über 
[Valvula  Ileisteri)^']  (s.  Fig.  103),  au  der  auch  die  binde- 
gewebige Hülle  des  Ganges  sich  betheiligt.  Sie  ist  also 
keine  bloße  Schleimhautfalte. 

Die  spiralige  Anordnung  der  Heister’schen  Klappe  ist 
oft  selir  ungleichmäßig,  fast  immer  deutlicher  gegen  den 
Blasenhals.  Es  ergieht  sich  damit  der  Anschein,  als  oh  die 
Gallenblase  spiialartig  hervorgewuebert  sei. 

Das  Cylinderepithel  der  Ausführwege  ist  in  der  Gallen- 
blase höher  und  zeigt  wie  im  Dünndarm  einen  feinstreiflgen 
Cuticularsaum.  In  dem  Bindegewebe  aller  Abschnitte  dieser 
Ausführwege,  vereinzelt  schon  in  den  mittelgroßen  Oallon- 
gängen,  finden  sich  Muskelzellen.  In  der  Wandung  der 
Gallenblase  bilden  sie  eine  sehr  dünne  Schichte  netzförmiger  Züge, 
nicht  sehr  deutliche  Längs-  und  eine  Kingfaserschiohte 
unterscheidbar. 

Außer  den  beiden  Ductus  hepatici  treten  an  dom  Boden 
der  Leberpforte  noch  größere  Gallengänge  hervor,  welche  auf 
längeren  Strecken  oberflächlich  verlaufen.  Sie  verbinden  sich 
mit  den  Ductus  hepatici,  senden  aber  auch  Verzweigungen 
ab,  welche  unter  einander  anastomosiren.  So  trägt  der 
Boden  der  Pforte  ein  mehr  oder  minder  dichtes  Netz  von 
größeren  Gallengängen,  von  welchen  einzelne  blind  endigen. 

Die  im  Baue  der  Leberläppchen  sich  kundgehende  Netzform 
welche  der  Leber  einen  besonderen  Typus  verleiht,  giebt 
sich  somit  auch  noch  an  diesem  oberflächlichen  Theile  der 
Ausfübrwoge  zu  erkennen. 

Von  den  beiden  Ästen  des  Ductus  hepaticus  an  kommen 
den  Wandungen  der  Ausführwege  traubige  Schleimdrüsen  zu, 
am  loicblichsten  am  Anfänge  des  Ductus  hepaticus,  sonst 
spärlicher,  und  in  der  Gallenblase  nur  in  geringerer  Anzahl 
in  der  Gegend  des  Halses.  An  den  feinen  Gallengängen 
der  Leber  treten  sie  als  einfache  Ausbuchtungen  auf,  au 
den  größeren  kommen  trauhenförmige  hinzu.  Diese  Drüsen 
sind  nicht  immer  selbständige  Differenzirungen  der  Wandung 
der  Ausführwege,  erscheinen  vielmehr,  so  besonders  jene 
der  Gallengangnetze  der  Leberpfoito,  als  blindgeendigte 
Gallengangverzwoigungen  (Fig.  404).  Sie  gehören  dadurch 
in  die  Kategorie  der  Vasa  aUrrantia,  deren  auch  im  Lig. 
trianguläre  sin.  ziemlich  constant  verkommen. 

Uber  den  feineren  Bau  der  Leber  siehe  IIehing, 

Sitzungsberichte  der  Wiener  Academie.  Math.-Naturw.  Klasse,  Bd.  LIV  und  Archiv  für 
mikrosk.  Anat.  Bd.  III,  S.  29.  Ferner  die  Lehrbücher  der  Gewebelehre. 


Eine  Drlso  Jos  Ductus  hepa- 
ticus. Nach  E.  II.  Weüsk. 


*)  Lobbnz  Heistee,  Prof,  zu  Altdorf  u.  llelmstädt,  geh.  1683,  i 1758. 
Gegenbaos,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  6 
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VerlinUeu  der  Leber  znm  Peritoiieinii. 


§ 226. 

Der  Perilonealiiberzug  tritt  an  verschiedenen  Stollen  mit  der  Leber  in  Ver- 
bindung nnd  bildet  eine  meist  sehr  fest  mit  der  Oborflächo  der  Drüse  ziisammen- 
hängondc  seröse  Bekleidung.  Für  das  Verständnis  der  mannigfachen  Beziehung 
der  Sorosa  zu  bonachbarton  Theilen  hat  man  sich  vorzustellou,  dass  von  der 
Vorderseite  des  in  den  Magen  sich  umgestaltenden  Thciles  der  D.armanlagc  eine 
Verbindung  mit  der  vorderen  Körperwand  bis  zu  der  Stelle  hin  stattlindet,  wo  die 
spätere  Nabolvone  in  den  Körper  tritt,  und  dass  ebenso  von  der  die  Lebervenen 
aufnehmendon  unteren  llohlvcno  her  ein  Zusammenhang  mit  der  Ijcber  besteht. 
In  diesem  Gewebe  nimmt  die  Leber  ihre  Entwickelung  nnd  empfängt  von  ihm 
ihren  serösen  Überzug.  Zur  Zeit  der  nahezu  senkrechten  Stellung  des  Magens 
geht  von  dessen  vorwärts  gerichteter  Curvatur,  sowie  von  dem  Anfangstheilo  des 
Duodenum  der  seröse  Überzug  vor-  und  aufwärts  zur  Unter-  resp.  llinterfläche 
der  Tjober.  Von  da  an,  wo  er  vom  serösen  Überzüge  jenes  Darmrohrabschnittes 
abgeht,  bildet  er  bis  zur  Leber  eine  Doppellamcllo,  indem  beide  Feritoncal- 
plattcn  sich  berühren  und  mehr  oder  weniger  innig  mit  einander  verbunden  sind, 
ln  dieser  sagittal  gestellten  Duplicatur  führt  der  untere  vom  Duodenum  aus- 
gehende, mit  freiem  Vordorrand  endigende  Thcil  die  oben  bei  der  Pforte  der  Leber 
beschrieboiion  Gefäße.  Wir  haben  uns  also  die  Tjcber  umschlossen  zu  denken  von 

einem  Bauchfellübcr- 
Fig-  lUÄ-  Zuge,  welcher  von  der 

kleinen  Curvatur  des 
Magens  und  vom  An- 
fonge  dos  Duodenum 
aufwärts  und  vorwärts 
zur  Bauohwand  zieht. 
Dieser  Zustand  ist  in 
Fig.  40, ä (schematischj 
versinnlicht.  Daboi 
bleibt  ein  Thcil  des 
hinteren  oberen  Ban- 
des von  Anfang  an 
ohne  jene  seröse  Über- 
klcidung,  jene  Stelle, 
wo  mit  der  Entwicke- 
lung des  Organes  die  Lebervenen  in  die  später  die  untere  Ilohlvene  darstellende 
Vene  eintreten.  Diese  Stolle  bildet  den  xVusgangspunkt  für  eine  andere  Peritoncal- 
verbiiidung  der  Leber. 

Die  sagittale  Duplicatur  des  Bauchfells  ist  durch  die  Lel)er  in  zwei  Ab- 
schnitte gesondert.  Der  eine  geht  vom  Darm  zur  Leber,  das  Lig.  hepato-gastro- 
duodenale,  der  andere  von  der  Leber  zur  Bauchwand : Lig.  Suspensorium  hepa- 


Solioiimtisclio  Diu-slollung;  <lßs  Verluiliinis  der  Serosa  der  Lebor. 
A senkreulitei' Medianschnitt,  /J  Qaorsclinitt  (mit  Weglassung  der 
Beziehung  zur  unlereu  Ilohlvene). 


Diirmciuiäl. 
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tis  (Fig.  105  A).  Der  untere,  mit  freiem  Kami  endeude  Tlieil  der  erstgenaimteu 
Diiplicatur  umseldießt  mit  dom  Ducdiis  choledoclms  aucdi  die  Pfortader  und  <iie  Ar" 
teria  liepatica.  Er  wird  als  U(j.  hcpaln-duodenale  boscliriebou,  während  der  obere 
Absclmitt  dersolljeii  Duplieatur  das  Lüj.  Iiepato-daslricum  vorstellt.  Nacli  er- 
folgter Drcluiiig  des  Magens  nimmt  das  gosammto  /aV/.  hepato-gasfro-duodenede 
gegen  Magen  und  Duodenum  zu  eine  transversale  Stellung  ein.  Die  iin  Lig.  bc- 
pato-duodcnalo  enthaltenen  Gefäße  liegen  dann  so,  dass  vorne  rechts  der  Aus- 
fiihrgaug  der  Ecber  (Dnct.  clioledochns),  vorne  links  die  Artoria  hcpatica,  und 
hinter  diesen  beiden  die  l’fortader  sich  lindet.  Das  Lig.  hepato-gaslrkum  schließt 
sich  nach  gewonnener  mehr  transversaler  Lago  rechts  an’s  Lig.  hepato-duodonale 
an,  dessen  nnmittolbaro  Fortsetzung  es  verstellt.  Von  der  Pforte  der  Leber  ans 
nach  hinten  zu  hat  es  in  seiner  Verbindungsstelle  mit  der  Leber  die  sagittalc 
Kichtung  bewahrt  und  verläuft  längs  des  hinteren  Abschnittes  der  llauptlängs- 
fnrehe  zum  llintorrandc  der  Leber. 

Das  Lig.  liopato-gastricuin  erfahrt  mit  der  Zeit  Durclihiooliungen , so  dass  die  Suh- 
staiiy.  der  serösen  Lamellen  anf  größeren  oder  kleineren  Strecken  durch  netzförmig  ver- 
hreitetc  Blutgefäße  dargestellt  wird.  Hauptsächlich  wogen  dieser  Beschaffenheit  und  der 
darin  gogehonen  Übereinstimmung  mit  dom  großen  Netze  (Omentum  majiis)  wird  das 
Lig.  liopato-gastricum  kleines  Netz,  Omentum  minus,  benannt*). 

An  der  Untorflächo  der  Leber,  von  der  Pforte  aus  bis  zum  llinterrande, 
gehen  die  üauchfclllamcllon  in  den  serösen  Überzug  dieser  Fläche  über,  wobei 
auch  die  Gallenblase,  soweit  sie  aus  ihrer  Grube  vorragt,  eine  Hülle  empfängt. 
Mit  der  Entfaltung  der  Leber  in  die  Kroite  ist  von  der  Stelle  ans,  die  dnroli  die 
Verbindung  der  Leber  mit  der  unteren  Ilohlvene  außerhalb  der  Sorosa  liegt,  eine 
transversale  Ijauchfcllvorbindung  vorhanden.  Diese  erstreckt  sich  längs  des  hin- 
teren Loberrandes  und  zerfällt  an  einzelnen  Orten,  an  denen  sie  entweder  ein- 
fache Umschlagstellen  oder  neue  Duplicaturon  bildet,  in  mehrfache  Abschnitte. 
Hinten  tritt  die  Sorosa  von  der  Treber  zur  liinteren  Bauchwaud,  vom  rechten 
Imberlappen  auf  die  rechte  Niere  als  Lig.  hepato-renale.  An  den  seitlichen  Rän- 
dern der  ijcber  vereinigt  sicli  der  seröse  Überzug  der  üntorflächc  mit  dem  Über- 
züge der  oberen  Fläche  hinten  beiderseits  in  einer  Duplieatur,  die  sich  eine  kurze 
Strecke  weit  fortsetzt,  die  sog.  Ligg.  triangularia  hepatis  (Fig.  400). 

Sowohl  am  vorderen  als  auch  am  seitlichen  Rande  gelangt  der  seröse  Über- 
zug auf  die  Olferfläche  der  Leber.  Die  jeden  Lappen  überziehende  Lamelle  trifft 
hier  mit  der  anderseitigen  an  der  Grenze  dos  rechten  und  linken  Imppens  zu- 
sammen und  setzt  sich  als  Duplieatur  in  das  erwähnte  Lig.  Suspensorium  hepalts 
fort,  welches  zur  üntcrlläche  des  Zwerchfells  geht. 

Vorne  senkt  sich  das  Lig.  Suspensorium  an  der  vorderen  Bauchwand  bis  zum 
Nabel  herab  und  umschließt  hier  noch  den  als  Lig.  teres  bezeichneten  Strang. 
Hinten  dagegen  geht  cs  in  eine  (picre  Umschlagstolle  des  serösen  Überzuges  der 
Leber  über.  Von  der  Oberfläche  jedes  der  beiden  großen  Lappen  schlägt  sich 


*)  Omentum  (Celsus)  = Opcrimoiitum,  Decke  (Baktiiolin)  iiacli  IIyhti.. 

(i* 


84 


Vierter  Abschiütf. 


die  Serosa  zur  hinteren  Baucliwand  empor  und  ijctlioiligt  sich  mit  seitlichen  Fort- 
setzungen an  der  Bildung  der  Ligamenta  triangularia.  Am  linken  Lappen  tritt 
die  obere  Lamelle  mit  der  von  der  Untertliiche  kommenden  zusammen.  Am  rechten 
dagegen,  dessen  hinterer  Band  von  bedeutender  Dicke  ist,  bleibt  stets  eine  Strecke 
der  Leberoberfläche  ohne  serösen  Überzug,  indem  die  Serosa  der  oberen  Fläehe 


Fig.  400. 


Leber  von  vorue  uud  oben,  l>ie  Antrittsstelleii  der  Serosa  sind  durch  punktirte  Linien  dargestellt. 


nach  o))en,  jene  der  unteren  nach  unten  zur  BancliAvand  sich  umschlägt,  ohne  dass 
beide  Ijamcllon  sich  vorlior  zu  einei-  Duplicatur  vereinigt  hätten.  Die  hintere  Uni- 
schlagstoUe  des  serösen  Überzugs  zur  Baucliwand  wird  als  ein  Band:  Liej.  coro- 
narium  liepatis  aufgefasst.  Eine  Duplicatur  ist  dieses  Baud  jedoch  nur  am  linken 
Ijeberlappcn  (Fig.  406),  am  rechten  ist  es  durch  eine  einfache  Umschlagstello  des 
Ijebcrübcrzuges  zum  Zwerchfell  vorgcstellt,  die  man  Lig.  hepato-phrenicum  heißen 
kann,  und  die  erst  mit  dem  Lig.  hepato-renalc  zu  einem  Äquivalente  dos  links- 
seitigen Lig.  coronarinra  sich  ergänzt. 

Linkerseits  schlägt  sich  zuweilen  der  Überzug  der  unteren  Fläche  über  den  hinteren 
Kand  hinweg  zur  oberen,  so  dass  das  Lig.  coronariuin  von  der  Oberfläche  des  linken 
Lappens  ausgeht  (Fig.  406).  In  dem  linken  Lig.  trianguläre  flndon  sich  häufig  ver- 
einzelte Gruppen  von  Leherläppcdien,  oder  ahorrirende  GallengUnge,  welche  auf  eine 
partielle  Eückbilduiig  des  linken  Leborlappens  hinweisen.  Mit  dieser  Rückbildung  stehen 
auch  Falten  des  Peritoneum  im  Zusammenhang,  die  zuweilen  die  von  v.  Beukn  be- 
schriebenen Bursac  phrenico-hepaticae  abgreiizen.  — ; In  der  speciellen  Gestaltung  der 
Leber  und  ihrer  einzelnen  Lappen  walten  zahlreiche  individuelle  Verschiedenheiten. 

Die  Verhältnisse  des  Peritoneum  der  Leber  lassen  sich  in  ihren  Haupttheilen  über- 
schauen, wenn  man  sich  die  einheitliche  sagittale  und  senkrechte  Duplicatur  von  einem 
Punkte  an  durch  die  sich  hier  entfaltende  Leber  in  einen  oberen  und  unteren  Abschnitt 
getheilt  denkt,  wobei  mit  der  Entfaltung  der  Leber  in  die  Breite  noch  ein  transversaler 
Abschnitt  hinzukommt.  Die  Peritonealduplicaturen  gestalten  sich  kreuzförmig.  Der  Mittel- 
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punkt  des  Kreuzes  wird  von  der  Verbindungsstelle  der  Vena  cava  inferior  mit  der  Leber 
eingenommen.  Die  senkrechten  Arme  des  Kreuzes  bilden  die  sagittalen  Peritonealfalten, 
das  Lig.  Suspensorium  oben,  das  Lig.  hepalo-gastro-duodenale  unten.  Die  Querarme  des 
Kreuzes  stellen  die  transversalen  Peritoncalfalten  vor,  links  das  Lig.  coronarinm  mit  dem 
linken  Lig.  trianguläre,  rechts  das  Lig.  hepato-phrenicum,  resp.  die  Fortsetzung  der 
oberen  Lamelle  des  Lig.  coronarinm  und  das  Lig.  hepato-renale,  beide  ins  rechte  Lig. 
trianguläre  ausgezogen.  Um  die  untere  Hohlvene  treffen  alle  diese  Falten  zusammen. 
Je  nachdem  ein  größerer  oder  kleinerer  'l’heil  des  Hinterrandes  des  rechten  Leberlappens 
vom  serösen  Überzüge  ausgeschlossen  ist,  d.  h.  Je  nachdem  die  rechtsseitige  Strecke  des 
Lig.  coronarium  melir  oder  minder  weit  vom  Lig.  hepato-renale  getrennt  ist,  liegt  eine 
verschieden  lange  Strecke  des  unteren  Uohlvenenstammes  an  dieser  Stelle,  und  dieses 
stellt  wieder  mit  dem  Verhalten  der  Lehervenen  im  Zusammenhang.  Münden  nämlich, 
noch  bevor  jener  Venenstamm  den  Hinterrand  der  Leber  erreicht  hat,  Lehervenen  in  ihn 
ein,  so  ist  die  Vene  auf  einer  größeren  Strecke  mit  der  Leber  verbunden,  und  das  he- 
einüusst  auch  den  Peritoiiealüberzug.  Wie  dieser  zu  den  primitiven  Zuständen  sich 
verliält,  siehe  beim  Mesenterium. 

Obwohl  die  Leber  durch  ihre  Verbindungen,  besonders  mit  dem  0 ef'äßapparat,  dann 
durch  die  Druckwirkung  der  Bauchwand  auf  die  unter  der  Jjeber  befindlichen  Eingeweide 
in  Ihrer  Lage  erhalten  wird,  zeigt  sie  doch  in  seltenen  Fällen  verschiedenartige  Ab- 
weichungen von  Jener  Lage  (^Wanderleher). 

Der  seröse  Überzug  der  Leber  besitzt  eine  eigenthümlicho  Anordnung  der  Blutgefäße. 
Die  Leber  durchsetzende  Zweige  der  Arteria  hepatica  bilden  theils  sternförmige  Ver- 
ästelungen, theils  ein  weitmaschiges  Netz,  wobei  die  einzelnen  Arterien  zuweilen  ge- 
schlängelten Verlanf  nehmen.  Aus  diesen  Arterien  geht  ein  großmaschiges  Oapillarnetz 
hervor;  die  daraus  entspringenden  Venen  verlaufen  mit  den  Arterien  und  dringen  in  die 
Leber  ein,  um  in  Pfortaderäste  zu  münden  (Kölukeu). 


Peritoneum. 

Mesenterium  und  Omentum. 

§ 227. 

Die  iirsprfinglioli  eiiiheitliclic  Leibesliölile  otlev  das  Runip/'-Cölom  hat  mit 
dev  Entstehung  des  Zwerclifells  eine  Scheidung  in  einen  oberen  und  einen  nnteven 
Al  (Schnitt  erfahren,  von  denen  der  letztere  die  Bauchhöhle  vorstellt.  Nach  der 
sic  anskleidenden  serösen  Membran,  dom  Peritoneum  odei’  Bauchfell,  wird  sie  als 
Peritonealhöhle  bezeichnet.  Wie  bei  allen  serösen  Membranen  (II.  S.  5),  ist  auch 
für  das  Peritoneum  eine  Pars  parietalis  imd  eine  Pars  visceralis  zu  nutcrscheiden, 
die  beide  continuirlicli  in  einander  übergehen.  Die  erstere  überkloidet  die  Wan- 
dungen der  Bauchhöhle  und  setzt  sich  als  Pars  visceralis  zn  den  in  die  Bauchhöhle 
eingebetteten  Organen  — den  Bauclieiugeweiden  — fort.  Diese  Falten  oder 
Duplicatnren  des  Bauchfells  pflegt  man,  von  der  nicht  immer  richtigen  Yorstellnng 
ansgcheiid,  dass  jene  Thcllo  dadurcli  in  ihrer  Lage  festgehaltcn  wüi’dcn,  als  Liga- 
mente zu  bezeichnen.  Das  bei  den  serösen  Häuten  dargestellte  eiufacdie  Ver- 
liidten  führt  nacli  Maßgabe  der  mannigfaltigen  Organe  der  Bauchhölde  zu  mancher- 
lei Oomplicatiouen. 

Besonderer  Befunde  des  Peiitonenm  ist  bereits  bei  verscl(iedenen  dem  '1  raetns 
intestinalis  aiigeliOrigeu  Organen,  dem  Magen,  Dünndarm,  Dickdarm,  dem  Pan- 
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creas  nnd  im  vorigen  mit  Beziehung  auf  die  Leber,  Erwälninng  gescliehen. 
In  mancher  anderen  llinsiclit  wird  das  Banchfell  ancli  später,  so  besonders  ))eim 
Karn-  nnd  (Jeschleclitsapparat  Ijeriicksiehtigt  werden.  Endlich  wird  auch  beim 
Ijymphgefäßsystem  noch  der  Banchliöhlo  nnd  ilirer  Auskleidung  gedaclit.  Zur 
V^ervollständigung  bedarf  es  noch  einer  Darstellung  des  (/roßen  Netzes  und  des 
Mesenterium. 

Wir  betrachten  das  Verhalten  des  Peritoneum  mit  dem  Magen  beginnend, 
an  dessen  kleiner  Cui'vatnr  das  zur  Leber  fortgesetzte  Lig.  hepato-gastricum  in 
das  Lig.  hepato-dnodenale  übergehend,  bereits  bei  der  Leber  erwähnt  ist;  das 
letztere  bietet,  dem  oberen  Schenkel  der  Duodenalschlinge  gemäß,  eine  (piere  Lage 
nnd  stellt  durch  seinen  Iidialt  eine  verdickte  Platte  vor,  unter  welcher  eine  enge 
Öffnung,  das  Foramen  Winslowii,  in  den  liintcr  dom  Magen  befindlichen  Kaum 
führt.  Die  hintere  Abgrenzung  dieses  Loches  wii’d  vom  Lig.  hepato-renale  gebildet. 

Von  der  großen  Cnrvatur  des  Magens  aus  geht  das  die  beiden  Flächen  des 

letzteren  überkleidende  Peritoneum  in 
eine  Duplicatur  über,  welche  frei 
über  die  übrigen  Darmtheile  bis 
gegen  das  Becken  herabhängt,  nnd 
hier  umkehrend  wieder  aufwärts 
zieht.  Diese  schürzenartig  >hcrab- 
hängende  Banchfellbildung  ist  das 
große  Netz  [Omentum  majus,  Epi- 
ploon)*).  Dieses  wird  somit  durch 
vier  Peritoneallamellen  gebildet,  zwei 
vorderen  nnd  zwei  hinteren,  beide 
am  freien  unteren  Kando  in  einander 
übergehend.  Die  hintere  Doppel- 
lamelle ist  in  Zusammenhang  mit 
dem  Colon  transversnm  (Fig.  lül), 
welches  nach  Anfwärtsschlagen  des 
großen  Netzes  siclitbar  wird.  Nach 
Umfassung  des  Colon  transversnm 
gehen  die  beiden  Lamellen  dieser 
Duplicatur  bald  wieder  auseinander. 
Die  innere  Überklei det  die  vordere 
Fläche  dos  Pancrcas,  von  wo  sie  zum  Zwerchfell  nnd  zur  Leber  übergeht,  während 
die  äußere  sich  abwärts  zum  Mesenterium  umschlägt. 

Das  große  Netz  ist,  wie  unten  weiter  angegeben,  aus  einer  Ausbildung  des 
Mesogastrhm  entstanden,  in  welchem  die  Milz  sich  entfaltet  hat.  Dieses  Meso- 
gastrinm  (Fig.  lOö),  das  jMesenterium  des  Magens,  ist  aus  seiner  ursprünglich 


Pig.  407. 


Scliomatisclio  Darstellunj;  def?  Peritoneum 
im  Modiausclinitt. 


*)  £7:tT:Xlm,  »niembrana  siipernatans«.  Von  der  Lage  aul'  den  Därmen 

so  genannt. 
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senkrecliten  Stellung  mit  clor  Veränderung  der  Lage  des  Magens,  zu  dessen  großer 
Cnrvatnr  es  tritt,  nacli  links  ausgewiclien  und  mit  dem  Magen  in  die  Quere  ge- 
stellt fFig.  lüS).  Von  der  Umbicgcstelle  zum  Magen  beginnt  das  Answaehsen  dei 


l’ig.  40S. 


Doppellamelle  *nnd  setzt  sich  nach  abwärts  fort 
(Fig.  407).  Dadurch  wird  eine  Tasche  gebildet, 
welche  mit  dem  hinter  dem  Magen  befindlichen 
Raume  commnnicirte , die  Bursa  oinenlalis  [Netz- 
beutal).  Sie  besteht  noch  einige  Zeit  nach  der  Ge- 
burt, erhält  sich  nicht  selten  auch  länger  fort,  bis 
ihre  vordere  und  hintere  Wand  unter  einander  ver- 
schmelzen, und  das  Netz  eine  einheitliche,  aber  ans 
vier  l’eritoneallamellen  entstandene  Platte  repräsen- 
tirt.  Durch  das  Winslow’sche  Loch  communicirt  der 
Netzbeutel  mit  der  übrigen  Bauchhöhle. 

Die  vom  Magen  her  in  das  Netz  verlaufenden 
Gefäßverzweigungeu  sind  gewöhnlich  von  Fetteinlage- 
rungenbegleitet. Zwischen  den  Blutgefäßen  erscheinen 

Verdünnungen  des  Gewebes  oder  Durchbrechungen  desselben,  so  dass  kleine  oder 


Schema  zur  Hililung  der  Bursa 
omoutaliB. 


größere  Strecken  netzförmig  gestaltet  sind  und  dem  ganzen  Gebilde  den  Namen 
veranlassten. 

In  seiner  Ausbreitung  zeigt  das  große  Netz  zalilroicbe  Schwankungen.  Nicht  selten 
triilt  man  es  mit  seinem  freien  Abschnitte  zwischen  Dünndarmschiingen  verwickelt. 

Das  Verhalten  des  Colon  transversum  zur  hinteren  Wand  dos  Nctzbeutelä  wird  ver- 
schieden beurtheilt,  was  aus  der  Verschiedenartigkeit  der  liefunde  entspringt.  Von  diesen 
ist  der  Anschluss  jenes  Oolonstückes  mit  seinem  Mesocolon  an  die  hintere  Wand  der 
llursa  omentalis,  wie  es  Fig.  407  darstellt,  und  durch  Vergleichung  mit  Fig.  408  ent- 
standen zu  denken  ist,  der  primitivere,  aus  welchem  der  Einschluss  in  jene  hintere 
Wand  hervorging. 

Während  das  Duodenum  mit  dem  distalen  Tbeile  seiner  Scblinge  au  die  liluterc 
Bancliwand  tmgeschlossen  ist,  und  dabei  nur  an  seinem  vorderen  Tlieilo  eine  Peri- 
tonealbekleidmig  empfängt,  kommt  dem  übrigen  Dünndarm  (Jejuno-ilenm)  eine 
freie  Meseutorialbildnng  zn;  durch  diese  wird  er  mit  seinen  Sclilingen  an  der  liin- 
teren  Banchwand  befestigt. 

Das  zum  Dünndarm  gelangende  eigentliche  Mesenlermm  tritt  unter  der  znm 
Colon  geliendeu  Peritonealduplicatur  von  der  Wirbelsäule  ab.  Mit  dem  Iiänge- 
wachstlium  des  Jejuno-ileum  folgt  es  den  damit  entstehenden  Sehlingen  und  legt 
sieb  terminal  krausonartig  in  Falten,  daher  es  :ils  ■» Gekröse«,  bezeielinet  wird. 
Dieses  entspringt  in  einer  Linie,  welche  von  der  Höbe  des  2ten  Lendenwirbels 


oder  der  Verbindung  des  zweiten  und  dritten  beginnt  und  in  nach  links  convexem 
Bogen  zur  rechten  Fossa  iliaca  verläuft.  Längs  dieser  Ijinie  treten  beide  Banoli- 
fellplatten  von  oben  und  rechts,  und  von  unten  und  links  bcrkoinmeud  zum  Ge- 
kröse zusammen,  welches  sich  von  da  ans  znm  fi-eien  Dünndarm  fortsetzt.  Diese 
Stelle  bildet  die  Wurzel  des  Gekröses  [Radix  mesenlerii).  (Vergl.  Fig.  dfiO-) 
Der  obere  Abschnitt  tritt  zu  den  .lejnnal-Seblingen,  der  untere  zu  jenen  des  llenm. 
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Der  erstere  flboiiagert  den  unteren  Schenkel  der  Dnodenalschlinge.  Von  da  an 
bis  herab  znm  Ende  der  Befestigiingsstelle  ist  eine  rechte  obere  und  eine  linke 
untere  Platte  des  Gekröses  unterscheidbar.  Zwischen  diesen  beiden  terminal  den 
Darm  umfassenden  und  in  einander  umbiegenden  Platten  finden  sieh  zahlreiche 
Verzweigungen  von  Blutgefäßen  in  Begleitung  von  Lj^mphgefäßen  (Chylusgefäßen' 
und  Nerven.  Auch  reichliche  Lymphdrüsen  sind  hier  eingebettet  (Mesenterial- 
drtlsen).  Dazu  kommen  in  der  Eegel  noch  Einlagerungen  von  Fett,  vorwiegend  in 
der  Nähe  der  Blutgefäße.  Aus  all’  diesem  empfängt  das  Mesenterium  eine  ziem- 
liche, gegen  die  parietale  Insertion  zunehmende  Dicke. 

Das  Ende  des  Mesenterium  setzt  sich  vom  Übergänge  des  Ileum  zum  Dick- 
darme in  das  denselben  in  anderer  Weise  befestigende  Bauchfell  fort.  Dieses 
stellt  das  Mesocolon  vor.  Es  beginnt  in  der  rechten  Fossa  iliaca,  zuweilen  mit 
einer  das  Coccum  umfassenden  Duplicatnr,  wodurch  letzteres  beweglich  wird 
[Mesocoecum).  In  vielen  Fällen  fehlt  dieses  Mesocoecum,  und  das  Coeoum  besitzt 
nur  an  seiner  vorderen  Fläche  sowie  terminal  eine  seröse  Bekleidung.  Dagegen 
bildet  das  Bauchfell  in  der  Kegel  für  den  Wurmfortsatz  ein  besonderes,  ihn  an 
das  Coeoum  oder  in  dessen  Nähe  fixirendes  »]\lesenteriolum*.  Am  Colon  ascendens 
und  descendens  wird  das  Mesocolon  in  den  meisten  Fällen  nicht  als  vollständige 
Duplicatur  ausgebildet,  so  dass  diese  Colon-Strecken  mehr  oder  minder  direct  der 
Bauchwaud  anliegen,  wobei  auch  der  Ffllluugszustand  eine  Rolle  spielt.  Freier 
sind  jene  Colonabschnittc,  wenn  sie  leer  sind,  während  bei  der  Füllung  die  Peri- 
tonealduplicatnr  meist  verstreicht.  Dagegen  kommt  dem  Colon  ti-ansversum  ein 
vollständiges  Mesooolou  zu,  welches  jedoch  mit  dem  großen  Netze  innig  zusammen- 
hängt (Fig.  407,  408)  oder  auch  ganz  in  dieses  aufgegangen  ist.  Für  die  Flexura 
sigmoides  coli  besteht  ein  sehr  ausgebildetes  Mesocolon.  Die  parietale  Insertion 
desselben  tritt  schräg  über  den  linken  M.  psoas  gegen  den  Beckeneingang.  Von 
da  an  setzt  sich  das  Mesocolon  in  die  das  Kectum  an  das  Kreuzbein  heftende 
Duplicatur  [Mesorectum]  unmittelbar  fort. 

Aus  der  Beschreibung  der  gesammten  jMeseuterialverhältnisse  ergab  sich 
eine  Anzahl  eigenthümlicher  Befunde,  welche  Erklärung  verlangen.  Die  Ent- 
stehung des  Omentum  majus,  sowie  die  Überlagerung  des  Dünndarms  durch  den 
Dickdarm  sind  davon  die  hervorstechendsten.  Die  Vergleichung  der  outogeue- 
tischen  Befunde  beim  Menschen  mit  den  bei  Thieren  auftretcuden  Veränderungen 
vermag  den  gesammten  Vorgang  aufzuhellcu.  Mit  den  im  Waebsthum  des  Darm- 
rohrs auftretcuden  Verändernngen  sind  die  Beziehungen  zur  Leber  und  zur  Milz 
die  wesentlichsten  Factoren  des  Processes. 

Das  ursprünglich  gerade  verlaufende  Darmrohr  wird  in  der  Bauchhöhle  durch 
ein  medianes  Mesenterium  (Mesenterium  commune)  befestigt,  welches  in  einen  dor- 
salen und  einen  ventralen  Abschnitt  sich  scheidet. 

In  dem  dorsalen  treten  die  arteriellen  Blutgefäße  zum  Darm  als  eine  Reihe 
von  der  Aorta  kommender  Art.  mesentericae,  und  ebenso  sammeln  sich  in  ihm 
Venen,  welche  zu  einem  Stamme,  der  Pfortader,  sich  vereinigen.  Im  dorsalen  Mesen- 
terium entsteht  auch  die  Milz,  welche  ursprünglich  in  bedeutender  Längeausdehnung 
auftritt.  Soweit  es  zum  Magen  sich  erstreckt,  stellt  es  das  Mesogastrium  vor.  Das 
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ventrale  Mesenterium  erfährt  durch  die  vom  Mitteldarm  ausgehende  Entstehung 
der  Leber  bedeutende  Complicationen,  und  daran  sind  nicht  minder  die  Verände- 
rungen betheiligt,  welche  mit  der  Bildung  des  Herzens  und  iler  ihm  zugehenden 
Venenstämme,  sowie  mit  der  distalen  Verlagerung  jener  Organe  einhergehen.  Es 
erfolgt  durch  Entstehung  eines  Septums  eine  Scheidung  des  primitiven  Ciilom,  und 
der  distale  Kaum  desselben  stellt  die  Bauchhöhle  vor.  Durch  jene  Scheidewand, 
die  sich  später  zum  Diaphragma  gestaltet,  tritt  der  Darm  in  das  Bauch-Cölom. 

An  jener  vom  vorderen  parietalen  Peritoneum  iiberkleideten  Scheidewand  tritt 
die  Leber  mit  ihrer  Ausbildung  diurch  Gefäßbabnen  in  Beziehung,  und  indem  sie 
nicht  gleichmäßig,  sondern  vorwiegend  rechterseits  sich  entfaltet,  nimmt  sie  die 
rechte  Cölomhälfte  ein.  Der  Darm  lagert  sich  nach  links  hin.  Die  langgestreckt 
auswachsende  Leber,  von  Anfang  an  mit  dem  Mitteldarm  durch  ihren  Ausführgang 
verbunden,  reicht  dann  von  jenem  parietalen  Peritoneum  an  bis  zum  Enddarm. 
Distal  nimmt  sie  die  aus  der  rechten  Cardinalvene  entstandene  Vena  cava  inferior 
auf.  Die  vermittels  des  vorderen  parietalen  Peritoneums  erlangte  Beziehung  zum 
dorsalen  setzt  sich  in  distaler  Kiehtung  fort  und  lässt  eine  neue  Mescnterial- 
bildung  entstehen.  Diepe  tritt  von  der  Dorsalseite  her  zur  Leber  und  distal  von 
dieser  längs  der  COlomwand  zur  Vena  cava  inferior,  wobei  ihre  Abgangsstelle  neben 
jener  des  dorsalen  Mesenterium  commune  verläuft. 

Durch  die  Veränderungen  im  ventralen  Mesenterium  vermittels  der  Leber  und 
der  ihr  zugehenden  Gefäße  sind  an  ersterem  zwei  Abschnitte  entstanden.  Der  eine 
verbindet  die  Leber  mit  der  ventralen  Eumpfwand,  der  andere  verläuft  zwischen 
Leber  und  Darm.  Der  erstere  erhält  sich  nur  proximal,  soweit  als  er  Bliitgetäße 
führt,  als  Xiigamuniwin  suspensortwti  hepatis.  Der  andere  stellt  ein  Liganiantuni  hepüto- 
entericum  vor  (Fig.  409^).  Durch  das  linkerseits  befindliche  dorsale  Mesenterium  und 
das  Lig.  hopato-entericum,  endlich  durch  die  rechterseits  dorsal  zu  Leber  und  ^ ena 
cava  inferior  sich  erstreckende  Mesenterialfaltc  wird  ein  Kaum  vom  übrigen  Cölom 
abgeschlossen,  die  Bursa  hepato-enterica.  Der  proximal  weite  Raum  dieser  Bursa 
verjüngt  sich  distal,  und  erfährt  da,  wo  das  dorsale  Leber-Hohlvonen-Mcscntcrium 
dem  dorsalen  Darmmesenterium  sich  anlegt,  eine  Keduction,  indem  beide  Mesen- 
terien schließlich  in  einander  übergehen. 

Im  Lig.  hepato-entericum  zieht  der  Ausführgang  der  Leber  zum  Darme.  Distal 
von  dieser  Stelle  entsteht  eine  Durchbrechung  jenes  Ligamentes,  wie  es  bei  niederen 
Wirbclthieren  auch  an  anderen  Orten  der  FaU  ist.  Hier  wird  vorn  ein  Zugang  zur 
Bursa  hepato-enterica  geschaffen,  das  primäre  Winslow'sehe  Loch  Fig.  4ü9  B.  l'.W.p.]. 
Es  scheidet  das  Lig.  hepato-entericum  in  einen  proximalen  und  einen  distalen  Ab- 
schnitt. 

Der  proximale  besteht  zwischen  Leber  einerseits,  andererseits  Vorderdarm  und 
Anfang  des  Mitteldanus,  welche  beide  eine  links  ausgedehnte  Schlinge  vorstellen,  in 
deren  Bereich  sich  der  Magen  sondert.  So  wird  der  proximale  Theil  des  Lig.  ho- 
pato-entericum zum  Lig.  hepiato-gastro-daodenale.  Im  Anschlüsse  an  die  vordere 
Mitteldarmschlinge  ist  auch  am  übrigen  Darm  Schlingcnbildung  erfolgt,  deren  erste, 
das  Duodenum  verstellend,  nach  rechts  sieht.  Bis  zu  dieser  Duodenalschliuge  er- 
streckt sich  der  proximale  Abschnitt  des  lüg.  hepato-entericum.  Der  distale  Theil 
jener  Duplicatur  geht  nur  zum  geringen  Theile  von  der  Leber  selbst  aus.  Der  den 
Mitteldarm  begleitende  Theil  der  Leber  bildet  allmählich  nur  einen  Anhang  des 
proximal  sich  bedeutender  entfaltenden  Organs,  und  steht  als  Lohns  descendens  in 
der  trüberen  Beziehung  zur  Vena  cava  inferior.  Der  distale  Theil  des  Lig.  hepato- 
entericum  begiebt  sich  zum  Duodenum  als  Lig.  hepaio-eavo-duodcnale  (Fig.  40'.t  B',- 
Dieses  bedingt  die  Fixirung  des  Duodenum  an  der  rechten  Cölomwand,  an 
welche  die  bis  dabin  noch  freie  Duodenalschliuge  unter  l’’erkürzuug  und  Keduction 
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der  betreffenden  PeritonealliimeUen  sieh  anlegt.  Die  Holüvene  ist  dabei  dorsahvärts 
gerückt  nnd  glebt  dem  Lig.  hepato-cavo- duodenale  eine  andere,  tiefere  Lage,  als 
es  vorher  als  ein  Theil  des  Lig.  hepato-entericnm  besaß. 


Fig.  -tou. 


A 


B 


ScliGinata  zur  Darstolluug  des  Li^.  liepaio-entorieura. 


Andere  Veränderimgen  betreffen  das  dorsale  Mesenterium,  in  welchem  die 
Gefäßbahuen  sicli  umgestalten.  Von  den  ursprüngiich  zahlreichen  von  der  Aorta 
entspringenden  Mesenterialartcrion  bildet  die  erste,  mächtiger  sich  entfaltend,  die 
Art.  coeliaca,  indes  die  folgenden  ihre  Ursprünge  zu  einem  gemeinsamen  Stamm 
vereinigen  nnd  mir  die  letzte  als  A.  mosenterica  inferior  sich  selbständig  erhält. 
Der  aus  der  Vereinigung  zahlreicher  Arterien  entstandene  Stamm  ist  die  Art.  me- 
senterica  superior,  deren  Ursprung  der  Art.  coeliaca  genähert  wird.  Daraus  ent- 
springen Veränderungen  des  Mesenterium,  welche  wir  nach  einer  anderen  betrachten, 
die  von  der  Milz  ausgeht.  Diese  reicht  ursprünglich  bis  zum  Knddarm.  wird  aber 
distal  roducirt,  so  dass  nur  eine  Mesonterialfalte  den  Weg  bezeichnet,  auf  welchem 
die  Kiickbildung  erfolgte,  nioa  reetn-lienalis.  Die  Ausbildung  der  Milz  folgt  daun 
in  der  Eichtung  der  V order-Mitteldarmsehlinge,  deren  dorsales  Mesenterium  dadurch 
eine  Knickung  erfährt.  Tni  weiteren  Wachsthume  lässt  diese  Partie  die  Bursa 
omentalis  entstellen,  iu  welche  somit  die  Bursa  hepato-enterica  sich  fortsetzt.  Das 
dorsale  Mesenterium  hat  damit  seine  sagittale  Stellung  eingebüßt,  es  rückt  zugleich 
mit  seiner  parietalen  Verbindung  über  die  Mittellinie  nach  links  hin,  ohne  sich  in 
dieser  Eichtung  zu  vergrößern.  Median  tritt  vielmehr  gegen  das  Lumen  der  Bursa 
hepato-enterica  die  Art.  coeliaca  vor,  vom  dorsalen  Mesenterium  iiberkleidet.  Da- 
durch zerfällt  der  Eaum  der  Bursa  hepato-enterica  in  einen  rechten  und  linken 
Theil;  den  linken  umschließt  die  Bursa  omentalis,  den  rechten  begrenzt  die  Leber. 
Die  Communioationsstelle  beider  Hälften,  proximal  begrenzt  vom  Lig.  hepato-gastro- 
diiodeuale,  distal  vom  dorsalen  Mesenterium  und  der  Art.  coeliaca,  stellt  das  secun- 
tläre  Fnrmnen  Jl'iiislotrii  dar. 


Vom  Diirmcansil. 
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]:)ie  Coücentration  der  Arterien  des  Mitteldarms  lässt  sein  Mesenterium  sieh 
stielartig  entfalten.  Uem  Mesenterium  dorsale  commimc  angeliörend,  dehnt  sieh 
dieser  Stiel  ventralwärts  aus,  der  Entfaltung  der  Mittcldarmschlingen  entsprechend. 
Er  enthält  die  Art.  meseut.  superior  mit  ihren  Ästen  und  stellt,  die  Ttadix  mesenterii 
vor.  Diese  liegt  au  der  Grenze  .jenes  dorsalen  Mesenterium,  welchem  die  Vorder- 
Mitteldarmschlingc  und  der  Enddarm  angehören.  In  diesem  Gebiete  kann  der 
länger  aiiswachsende  Enddarm  mit  proximalen  Abschnitten  des  Darmcauals  in  Bc- 
zieliung  treten.  Das  geschieht  hei  den  Säugethiereu. 

Der  proximale  Theil  des  Enddarmos  entfaltet  sich  unter  rechtwinkeliger  Um- 
biegung vom  distalen  (Colon  und  Kectiim  werden  unterscheidbar)  und  nähert  sich 
der  Art.  meseutorica  superior  (Fig.  DO),  wo  die  es  versorgenden  Arterienästo  hervor- 
gehen, eine  Strecke  distal  vom  Coecum.  Indem  das  Colon  sich  in  die  Radix  mesen- 
terii ausdehnt,  gewinnt  es  Beziehungen  zu  dem  der  Vorder-Mitteldarmschlinge  zuge- 
höreuden  dorsalen  Mesenterium.  Nach  Überschreiten  der  Art.  mesent.  superior  in 


Fig.  41ü. 


Scliema  der  MesfiDterialvorhaltiiisso  vou  einem  3 cm 
großen  iuen«chl.  Embryo.  NacTi  U.  Klaatsch. 
iVa Magen,  J)  Duodenum,  Ä’sNabelscliliiige,  'Oficum, 
Co  Colon,  U Roctum,  la^  Im  vorderer  und  mittlerer 
Lappen  der  Milz,  0mm  Omentum,  Lrd  Lig.  recto- 
duoileiiale.  M Lig.  recto-lienale,  liec.  rd  Kecesßus 
recto-duodeualis,  Msd  MeHOduodenum.  x Stelle  der 
öchliugenbildung  des  Jejuno-Ileum. 


Fig.  411. 


Schema  dos  MeKenterialvorhaltens  von  einem  5 cm 
großen  menwchl.  Embryo.  Nach  II.  Keaatwch. 

N Niere,  Con  Colon  ascendons,  Cotr  Colon  traus- 
versura,  Fcs  Fle.xura  coli  sinistra,  Fs  Floxura  sigmoides. 
Ff/c  Fossa  gasiro-colica,  Lrl  Lig.  recto-lionale,  Lpl 
Lig.  plouro-colicura,  He  Rectum.  Andere  llezeich- 
uuugeu  wie  auf  nobonatehonder  Figur. 


proximaler  Eiclitnng  (Fig.  410)  schließt  cs  sich  dem  Mesoduodenum  (3fs</)  am  Von 
hier  aus  dehnt  das  Colon  seine  Anheftung  auf  das  dorsale  Mesenterium  des^oldel 
darms  ans.  naoli  links  liin  fortsclircitend.  So  entstehen  dem  Colon  Beziehungen 
ziiui  Omentum  majus,  wobei  nocli  ein  anderer  Factor  wirksam  ist. 

Durch  die  Plica  recto-üeuaüs,  welche  nach  der  Eoduction  der  Milz  sich  aiis- 
gohüdet  hat  (Fig.  411  Lrl),  bleibt  der  Enddarm  in  Beziehung  zu  diesem  Organe,  und 
dadurch  entstehen  aue.h  linkerseits  Verbindungen  mit  dem  Mesogastrium.  Nachdem 
schon  reclits  eine  'N'^orbiudung  dos  Colons  mit  dem  iilesogastrinm  gewonnen  nai. 
findet  sich  zwischen  Magen  und  Coion  eine  Einsenknng,  die  Fossa  i/ustro-co  ica. 
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Durch  deren  Verstreichen  wird  ein  Querstück  des  Colon  (C.  transversnm;  der  Bursa 
omentalis  iingesclilosseu,  in  deren  dorsale  Wand  es  zu  liegen  kommt. 

Der  leberwärts  gerichtete  Theil  der  Bursa  hcpato-enterica  ertalirt  insofern  eine 
Eeduction,  als  das  ihn  vom  übrigen  Cölom  trennende  Ligamentum  hepato-cavo- 
(luodenale  schwindet.  Dessen  Beste  bestehen  im  Lig.  hepato-renah  und  duodeno- 
renale,  welche  jetzt  in  der  Umgrenzung  des  Eingangs  zum  Winslnw’schen  Loche 
sich  befinden,  in  dessen  ventraler  Begrenznng  das  früher  im  proximalen  Abschnitt 
des  Lig.  hepato-enteriemn  bestehende  Lig.  hepato-duodenale  fortbesteht.  Es  rückt 
also  die  ursprünglich  distale  Begrenzung  des  Winslow’schen  Loches,  unter  Ver- 
streichen der  sie  darstellenden  Falte,  dorsalwiirts.  Noch  ein  Theil  des  Lig.  hepato- 
cavo-duodenale  erhält  sich,  welcher  das  Endstück  des  Duodenum  an  die  Eiimpf- 
waud  befestigt,  als  Ligamentum  Suspensorium  duodeni. 

Eine  zwisclien  dem  Lig.  liopato-cavo- duodenale  und  Mesorectum  vorliandene 
Vertiefung  stellt  einen  Secessits  reoto-dtiodenalis  vor,  welcher  proximal  von  der  Eadix 
mesenteril  war.  Er  findet  sich  auch  beim  Menschen,  stellt  aber  eine  mit  seiner 
Ötfnung  nicht  distalwärts,  sondern  nach  links  sehende  Vertiefung  vor,  entsprechend 
der  Lageveränderung  des  Enddarmes.  Dieser  Eest  ist  der  Recessus  duodeno-jejunaUs. 

Für  diese  Processe  hat  man  sich  neben  den  an  Darm,  Leber  und  Milz  vor  sich 
gehenden  Veränderungen  auch  solche  ander  Serosa  selbst  vorznstellen,  Wachsthums- 
vorgänge, welche  da  eine  Ausdehnung,  dort  eine  Einziehung  hervorbringen.  Auch 
A^erlüthnngen  sich  an  einander  lagernder' Peritonoalflächen  spielen  eine  EoUe  uml 
bringen  anfänglich  getrennte  Theile  unter  einen  gemeinsamen  peritonealen  Überzug. 

S.  H.  Klaatsoh,  Zur  Morphologie  der  Mesenterialbildnngen  am  Daimcanale  der 
Wirhelthiere.  Morpholog.  Jahrb.  Bd.  XVJII.  Die  Resultate  dieser  Üntorsuohung  sind 
unserer  Darstellung  zu  Grunde  gelegt.  Auch  die  abnormen  Zustände  des  Peritoneum 
und  des  Darmrohres  erlangen  durch  jene  Untersuchung  Erklärung.  S.  Guönkoos,  Anat. 
Anz.  1893,  KuAATOon,  Morpholog.  Jahrb.  Bd.  XXlIf. 

Der  Subserosa  des  Peritoneum  kommen  glalle  Muskelzellen  zu;  bei  niederen  Wirbel- 
thieren  (manchen  Fischen,  Amphibien  und  Reptiiien)  sind  Züge  glatter  Muskelzellen  im 
Mesenterium  ziemlich  verbreitet.  Bei  Säugethioren  begegnet  mau  solchen  heim  Ge- 
schlechtsapparate. Diesen  Einrichtungen  ist  auch  der  oben  (11.  S.  60  Anm.)  erwähnte 
M.  suspeniorius  duodeni  heizurechnen,  obwohl  er  seiner  Hauptmasse  nach  nicht  im  Mesen- 
terium, sondern  hinter  dessen  Wurzel  liegt,  und  von  dem  Ursprünge  der  Arteria  coeliaoa 
und  A.  mesentorica  Superior  zum  Ende  des  Duodenum  herabsteigt.  Es  gehört  aber 
ursprünglich  einer  Bauchfellfalte , dem  Lig.  Suspensorium  duodeni,  an.  Sein  Anfang 
hangt  mit  elastischen  Zügen  zusammen,  die  man  als  »Ursprungssehnec  des  Muskels  be- 
trachtet. Da  von  ihm  aus  Züge  in  die  Radix  mesenterii  gelangen,  repräsentirt  er  eine 
Mesenterial  - Muskulatur , die  beim  Menschen,  im  Zusammenhang  mit  der  nicht  mehr 
freien  Lage  dos  Duodenum,  sich  großentheils  außerhalb  des  Mesenterium  zusammen- 
gedrängt hat. 

Die  mannigfachen  Beziehungen  des  Bauchfelles  zu  den  Organen  der  Bauchhöhle 
sowie  die  Veränderungen,  welche  die  letzteren  in  Umfang  wie  in  Lago  während  der 
Entwickelung  erfahren,  gehen  Anlass  zur  Entstehung  von  taschohförmigen  Ausbuchtungen 
des  Bauchfells,  l'ossae  s.  Ilecessus  peritoneales  an  der  hinteren  Wand  des  Cavnui  abdomiiiis. 
Obwohl  nicht  regelmäßig  verkommend,  stellen  manche  von  ilinen  keine  Seltenheiten  vor. 
Sie  verdienen  Beachtung,  zumal  sie  in  weiterer  Ausbildung  durch  Anfualime  von  Darm- 
schlingen zu  Hernien  (Retroperitonealhernien)  Anlass  gehen. 

1.  Ilecessus  duodeno-jejunalis.  Dieser  in  seiner  Beziehung  zur  Entstehnng  des  Situs 
bereits  oben  erwähnte  Recessus  hat  durch  seine  Genese  größere  Bedeutung  als  die 
übrigen.  Es  findet  sii:h  heim  Übergange  des  Duodenum  in  das  Jejunum  als  trichterförmige 
Einsenkung,  die  sich  von  der  linken  Seite  des  Duodeualendes  an,  letzterem  folgend,  nach 


Von  (len  Lnt'twcigcn  und  Lungen. 
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rechts  und  abwärts  erstreckt.  Die  links  den  Eingang  begrenzende  Bancbfelltälto  umschließt 
die  Vena  mesonterioa  inferior.  Biese  Falte  ist  von  Belag  für  die  Hernienbildung,  da  sie 
in  den  Recessus  sich  einsenkende  Barmschlingen  am  Austritt  hindern  kann. 

3.  liecessm  inlersiffinoidais.  Eine  an  dem  unteren  Blatte  des  Mesenterium  der  Flexura 
sigmoides  coli  belindliche,  in  jenes  Mesenterium  eindringende  Tasche  mit  schmalem, 
faltenartig  begrenztem  Eingänge.  Hier  scheinen  Gefäße  mit  der  Entstehung  der  Tasche 
im  Zusammenhang  zu  stehen. 

Eitle  größere  Anzahl  Recessus  findet  sich  in  der  Nachbarschaft  des  Blinddarmes. 
3.  liecessm  ileo-coecalis  superior,  wird  von  einer  oben  vom  llenm  znm  Coecum  ziehenden 
unbedeutenden  Banchfellfalte  gebildet.  4.  Recessus  Ileo-coecalis  inferior  erstreckt  sich  vom 
llenm  gegen  den  Wtinnfortsatz  und  wird  theils  vom  Mesenteriolum  des  letzteren,  thcils 
von  einer  zweiten  Falte,  die  unterhalb  des  lleum  ausgeht,  begrenzt.  Er  ist  der  häutigste 
Recessus  dieser  Gegend.  5.  Recessus  coecaUs  ist  eine  am  Cöcalende  belindliche  Tasche, 
die  von  zwei  znm  Coecum  tretenden  Falten  seitlich  begrenzt  wird. 

Endlich  sind  sehr  variable,  lateral  unter  das  Coecum  tretende-  Taschen  als  Rec.  suh- 
coecales  unterschieden  worden,  sie  sind  ebenso  unwichtig  als  der  vorhergeuaunte.  Wal- 
unvuK,  im  Arch.  f.  patliol.  Anatomie.  Bd.  LX.  S.  66. 


l)io  Lagovcrhliltnisso  dos  Tractus  iiitostiualis  mit  seinen  Aduo.xon  zoifcßn  sich 
in  seltenen  Fällen  in  einem  abnormen  Befunde,  derart,  dass  die  normal  rechts 
liegenden  Theilo  eine  liidcsscitige  lyage  haben  und  luiigckohrt.  Bas  gleiche  Ver- 
halten bietet  sich  dann  stets  auch  bezüglich  der  Organe  der  Brusthöhle.  Bei  dieser, 
in  frühen  embryonalen  Zuständen  sich  ausbildcndcn  Abnormität,  Situs  mtdatus  s. 
Situs  transoersus  viseerum  benannt,  wiederholen  sich  für  alle  einzelnen  Organe  die 
aus  der  Lage  hervorgehenden  Umgestaltungen  der  Form,  so  dass  das  Ganze  das 
Spiegelbild  der  normalen  Lagerung  darstellt. 

Über  die  normalen  Lageverhältnisse  s.  Lii.siuika,  Die  Tyage  der  Bauchorgane, 
gr.  Fol.  Carlsruhe  1873.  Henke,  Topogr.  Anatomie  und  Arch.  f.  Anat.  1801.  S.  80. 


Vor  den  Luftwegen  und  Liiiigeu. 

Atlunungsorgaiie. 

§ 228. 

Die  wichtigste.  Beziehung  der  Kopfdarmliöhlo  zur  Atlimuug,  wie  sie  bei 
lücdcreii  Wirbeltliicren  durch  die  Kiemen  gegeben  war,  spricht  sicli  bei  den  höheren 
durch  die  Entwickelung  der  Lungen  aus  der  Wand  jenes  Abschuiltos  aus,  und 
erhält  sich  durch  die  dauernde  Yerbindung  der  zu  ihnen  führenden  Luftwege  mit 
dem  Pharynx.  Als  erste  Anlage  dieses  Organsystems  erscheint  eine  Verdickung 
der  vorderen  (ventralen)  Schlundwand.  Sie  wird  durch  eine  Wucherung  der  be- 
züglichen Mesodcrmschichtc  gebildet,  in  welche  die  entodermale  Epitholschichtc 
sich  fortsetzt.  Die  Bildung  gleicht  somit  einer  Ausstülpung  des  Endes  des  l’haryiix. 
Indem  sie  sich  allmählich  weiter  abwärts  erstreckt,  trennt  sie  sich  mit  ihrem  un- 
teren Ende  vom  Darmlumen  und  bildet  bald  zwei  seitliche  Ausbuchtungen,  die 
nicht  mir  distal,  sondern  auch  dorsalwärts  sich  vergrößern.  Somit  ist  ein  xinpaaror 
Abschnitt  und  ein  paariger  angelegt.  Erstcrer  repräseutirt  die  Aulage  der  Lvft- 
röhre,  letzterer  die  der  Lungen  (Fig.  412  Iv,  l). 
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Im  ferneren  Vei’lanfe  treten,  unter  allgemeiner  Volnmzunalime,  von  der  epi- 
tlielialen  Anakleidiing  der  Lnngcnanlago  neue  VVucdieningen  in  der  dicken  Meso- 
dormscliiclito  auf.  41s  bilden  sich  neue  von  lipithel  ausgekleidete  ISliiidaeldiiuche, 
welche  von  den  beiden  zuerst  gebildeten  Tlauptstammon  in  bc- 
Fig.  112.  stimmte!' Anordnung  abgelien.  Der  ganze  Procoss  gleicht  jenem 

der  ISilduug  einer  gclaiiptcn  Drüse  und  setzt  sich  in  dieser  Itich- 
tung  auch  fernerhin  fort.  Von  den  blinden  Enden  der  Epithel- 
schläuehe  sprossen  neue,  die  wieder  sieh  verzweigen,  bis  auf 
diese  Weise  Jede  Lunge  durch  ein  reich  verzweigtes,  vom  4I])ithel 
gebildetes  liöhrensystem  dargcstcllt  wird.  Die  Mesodermsehiehte 
jeder  Lnngcnanlago  vortheilt  sich  dabei  zwischen  diese  Abschnitte, 
in  denen  sie  die  Kamificationen  unter  einander  verbindet. 

Diesen  sehr  frühzeitig  sieh  ausprägenden  Grundzügen  des 
Organes  begegnen  wir  -wieder  im  ausgebildetcu  Zustande,  nach- 
dem an  den  zahlreichen  Verzweigungen  der  Anlage  Drüsen- 
läppehen vergleichbare,  terminale  Abscliuitto  entstanden  sind. 
Diesen  führt  das  mit  einer  unpaaren  Strecke  beginneudo  Canalsystem  nach  der 
Geburt  Luft  zu  und  stellt  so  Luftiuege  der  Lunge  dar.  Ein  Thcil  der  letzteren 
verzweigt  sich  innerhalb  der  Lungen,  ein  anderer  besteht  außerhalb  derselben. 
Den  ersteren  rechnen  wir  die  Lungen  selbst  zu,  und  trennen  den  gesammten 
.\thmnngsapparat  in  Limfjen  und  in  die  außerhalb  derselben  verlaufenden  Luftivege. 
Von  den  letzteren  communicirt  der  unpaare  Anfangstheil  mit  dem  Pharynx  und 
spaltet  sich  nach  den  beiden  Lungen  zu  in  zwei  Äste.  Die  unpaare  Strecke  der 
Ijiiftwcgo  ditTerenzirt  sieh  im  oberen  Abscliuitto  zum  Slimmorgun  [Kehlkopf). 
Der  folgende,  inditlbrentcr  liloibcndo  Abschnitt  persistirt  als  Lnflrührc,  die  mit 
den  paarigen  Luftrührenästen  zu  den  Lungen  sich  fortsetzt. 


Anlage  von  Lungen 
und  Magen  einca 
Embryo  von  vier 
Woehon.  Nach 

KÖI.LIKEI;. 


Diese  Sonderung  ans  der  Kopfdarmhölile  lässt  vorstolicii,  dass  -wir  in  den  -Wandungou 
der  Ijiiftwego  Tlieilen  begegnen,  welche  von  Bestandtheilen  der  Wandung  der  Kopfdarni- 
höhlo  sich  ableiten,  wie  das  Skelet  der  gesammten  Luftwege  und  die  Muskulatur  des 
Kehlkopfes. 


Diese  Sonderung  von  Skelottlieilcn  in  der  Wand  der  Luftwege  hat  iliro  functio- 
noüe  Dedeutnng  in  dom  Ollenhalton  jener  Wege.  Zu  dieser  Leistung  werden  Kiomen- 
bogon  verwendet,  welche  von  den  unteren  Abtlieilungen  nur  succossive  in  die  neuen 
Einrichtungen  mit  ihrem  Material  übergehen.  Ein  schon  bei  den  meisten  Fischen 
keine  Kieme  mehr  tragender  5.  Kienionbogen  schließt  sich  bei  Amphibien  als  ein 
Knorpclstiibehcn  [Cartilago  lateralis]  jederseits  den  Luftwegen  an.  Von  seinem  proxi- 
malen Ende,  im  Bereiche  des  Eingangs  in  die  Luftwege  und  der  dort  befindlichen 
Muskulatur  gelegen,  löst  sich  ein  Stück  ali,  welches  zum  Stellkmrpel  wird.  Der 
übrige  Theil  der  Gart.  lat.  bietet  Wucherungen,  welche  die  Luftwege  halbringartig 
umgreifen.  Diese  vereinigen  sich  von  beiden  Seiten  her  und  stellen  mehr  oder 
weniger  vollständige  Knorpelringe  vor,  nachdem  der  ursprünglich  in  der  Gart.  lat. 
gegebene  longitudinale  Zusammenhang  sich  gelöst  hat.  Der  erste  dieser  Einge  trägt 
den  Stellknorpel,  ist  umfänglicher  gestaltet  und  bildet  als  Ringhmrpel  mit  den  beiden 
Stellknorpeln  das  Skelet  des  primitiven  Kehlkopfes.  Dieser  tritt  schon  hei  Amphi- 
bien mit  andern  aus  Kiemeubogen  entstandenen  Tlieilen  in  nähere  Beziehung,  legt 
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sieh  bei  Eeptilien  dem  llyoidapparat  auf,  und  älmlicli  auch  bei  Siiugethieren . bei 
denen  die  Monotvcinen  vier  unter  einander  enger  verbundene  Kicmcnlmgenrestc  vor 
und  unterhalb  dos  primitiven  Kehlkopfes  besitzen.  Die  beiden  ersten  stellen  das 
llyoid  vor,  der  3.  und  4.  vereinigen  sich  zu  einem  bei  den  übrigen  Sängethieren 
einheitlichen  Stücke,  dem  Schildknorpd,  und  ein  zwischen  diesen  und  dem  primi- 
tiven Kehlkopfe  auftretendes  paariges,  wohl  einem  5.  Bogen  entstammendes  Knorpel- 
stiiek  lasst  den  Knorpel  des  Kehldeckels  liorvorgchen. 

Über  die  Ontogenese  der  Lungen  s.  Ifis,  Arcli.  f.  Anat.  1887. 


Vom  Kehlkopf  (Tjarynx). 

§ 2*29. 

Atißer  der  Function  als  Luftweg  besitzt  dieser  Abschnitt  eine  besondere 
Bedeutung  als  Organ  der  Erzeugung  der  Stiraine,  wozu  an  ihm  eigene  Einrich- 
tungen bestehen.  Ein  Stützapparat  aus  Knorpeln  ist  zum  Thoilo  eine  mächtigere 
Ausbildung  des  auch  den  übrigen  Luftwegen  zukommonden  Gerüstes.  Jene  Knor- 
pel sind  thcils  durch  Bänder  verbunden,  thcils  in  Gelenken  beweglieh  und  worden 
durch  eine  besondere  Muskulatur  bewegt.  Den  Binnonraum  kleidet  Schlcimliaut 
aus,  die  in  jene  dos  Pharynx  übergeht,  und  in  die  der  Luftröhre  sich  fortsetzt. 

Der  Kehlkopf  liegt  median  in  der  vorderen  oberen  Gegend  des  Halses  unter- 
halb des  Zungenbeins  vor  dem  unteren  Abschnitte  des  Pharynx.  In  der  Ruhelage 
entspricht  er  dem  4.— G.  Halswirbel  derart,  dass  die  Grenze  zwischen  Kohlkopf 
und  Luftröhre  mit  dem  niitcrcn  Rande  des  G.  Halswirbclkörpcrs  zusamraenfällt. 
Er  wird  bedeckt  von  den  zum  Zungenbein  emporsteigenden  Halsmuskeln,  seitlich 
auch  theilwcisc  noch  von  der  Scliilddrüsc.  Ein  von  seinem  größten  Knorpel  ge- 
bildeter, beim  Manne  bedeutend  entwickelter  Vorsprung  [Prolnberanlia  larynqea, 
Pomum  Adami]  kennzoiclinct  äußerlich  seine  I>agc.  Sein  Eingang  findet  sich  am 
untersten  Theilo  der  vorderen  Pharynxwand  (Fig.  1 13). 

Beim  Neiigoboreneii  Hegt  der  Keblkopf  höher;  seine  untere  Grenze  entspricht  der 
Mitte  des  vierten  Ihilswirbellcörpcrs.  Der  Übergang  in  den  späteren  Zustand  erfolgt  durch 
Wachsttinm  dos  Gesichtstheiles  des  Kopfes  nach  abwärts  mit  der  Ausbildung  der  Kiefer. 


Skelettbeile  dos  Kehlkopfes  und  Verbindungen  derselben. 

Die  zum  Kohlkopfskolct  vereinigten  Knorpelstücko  thoilen  wir  in  zwei 
Gruppen,  erstlich  jene,  welche  in  der  Fortsetzung  der  Imftröliro  sich  finden  und 
sehr  primitive  Bestaudtheilo  der  Luftwege  sind,  zweitens  in  eine  erst 
hei  den  Sängethieren  zum  Kcldkopf  gelangte  Bildung.  Dieses  ist  der  Schild- 
knovpcl,  während  die  anderen  vorzüglich  in  dem  Ringkuorpol  und  den 
Stcllknorpeln  bestehen. 

Diese  Verhältnisse  kommen  auf  die  Weise  zu  Stande,  dass  der  primitive 
Abschnitt  des  Kehlkopfes  ültor  den  neu  erworbenen,  den  Schildknorpcl,  tritt,  und 
diesen  von  hinten  her  zum  Theil  überlagert. 

Der  Schildknorpel  selbst  besteht  ursprünglich  aus  zwei  mit  einem  medianen 
Stücke  vereinigten  Eogenpaaren,  die  bei  den  Monotremen  noch  erkennbar  sind,  und 
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sich  eiigo  dem  Zungenbein  anschlicßen.  Sie  bilden  mit  diesem  zusammen  einen  ein- 
heitlichen Apparat,  auf  weichen  der  vordere  Abschnitt  des  primitiven  l^arynx  sich  bettet. 
Somit  bestehen  hier  ventrale  Reste  von  vier  Kiemenbogen.  Die  zwei  vordersten 
dieser  Bogen  gehen  bei  den  höheren  Säugethieren  ins  Zungenbein  über,  während  die 
beiden  hinteren  znm  Thyreoidknorpel  versohmeizen.  Dann  gestaltet  sich  für  den  letz- 
teren eine,  wie  es  scheint,  einheitliche  Anlage.  Aber  Spuren  der  ursprünglichen  Trennung 
erhalten  sich  auch  noch  am  Thyreoidknorpel.  Der  Anschluss  des  Schildknorpels  an  das 
Zungenbein  erhält  sich  bei  vielen  Säugethieren,  auch  bei  Prosimiern  und  den  meisten 
.\ffen,  viel  inniger  als  beim  Menschen.  Bei  den  Anthropoiden  ist  die  Sonderung  ähnlich 
wie  beim  Menschen  ausgeprägt,  und  zeigt  sich  hier  geknüpft  an  Ausbuchtungen  des  Kehl- 
kopfraumes, welche  zwischen  Schildknorpel  und  Zungenbein  ihren  Weg  nach  außen  nehmen. 
Auch  beim  Menschen  ist  die  Trennung  vom  Thyreoid  aus  allmählich  erworben. 


Das  Skelet  des  primitiven  Kehlkopfes  wie  der  übrigen  Luftwege  entstammt 
gloiclifalls  dem  Kiemen-  oder  Visceralskelct,  ans  Theilen,  die  aber  schon  in  weit 
zurückliegenden  Zuständen  vom  Kiemenskelete  gesondert  werden.  Bei  manchen 
Amphibien  (z.  B.  Salamandi'a)  erscheint  die  erste  Anlage  desselben  jedoch  noch 
als  ein  einfacher  Knorpel. 

1.  Der  Schildknorpcl,  Cartilago  thyreo'ides  (Fig.  414),  ist  das  größte 
Stück  nnd  besteht  ans  zwei,  vorn  in  einem  Winkel  verbundenen  Platten.  Deren 

oberer  Rand  besitzt  mc- 


l’ig.  413 


dian  einen  tiefen  Aus- 


'i'uba  Eust. 


Vclmn  palatin 


schnitt  (Incisura  Ihy- 
reo'idea  superior)  nnd 
bildet  unterhalb  dessel- 
ben den  erwähnten  Vor- 
sprung; ein  schwächerer 
medianer  Ausschnitt  [In- 
cis.  thyr.  inf.)  zeichnet 
den  unteren  Rand  aus. 
Der  hintere  Rand  jeder 
Platte  zieht  sich  aufwärts 
in  einen  längeren,  ab- 
wärts in  einen  kürzeren 
Fortsatz  aus : die  oberen 
und  unteren  Horner  des 
Schildknorpels. 

Die  oberen  oder  großen 
Börner  sind  etwas  medial 
und  nach  hinten  gerichtet, 
die  unteren  kleinen  gleieli- 
falls  etwas  medial,  und 
daselbst  mit  einer  Gelenk- 
fiiiche  zur  Verbindung  mit 
dem  Riugknorpel  ausge- 
stattet. An  der  Außenfläche  der  Platten  ist  eine  schräg  von  hinten  und  oben 
nach  vorn  und  abwärts  verlaufende  unebene  Linie  bemerkbar,  die  Insertions-  und 


hingloiti 


(ilatul. 

thgreoid. 


Kopfdarmliölile  auf  mediaueia  J.)urchsclinitt. 
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ürsprungastelle  von  Muskeln  (I.  S.  385).  Die  Innenfläche  des  Sohildknorpels  ist  glatt 
und  besitzt  nur  in  der  Medianlinie  eine  kleine  Unebenheit,  an  welcher  die  Stiuini- 
Dänder  inseriren. 

Beide  Hörner  entsprechen  dem  Vlsceralbogenpaare,  aus  welchem  das  Thyreoid  ent- 
stand. Der  mediane  Theil  des  Schildkuorpels  zeigt  in  der  Eegel  eine  von  dem  Ilanpt- 
theile  der  Platten  verschiedene  Beschaffenheit  durch  etwas  gelbliche  Färbung.  Der  Knorpel 
ist  hier  elastisch  modiflcirt  und  deutet  damit  die  ursprüngliche  Trennung  an.  An  der 
Innenfläche,  etwa  in  der  Mitte  der  Höhe,  bietet  der  mediane  Theil  des  Schildknorpels 
einen  schwachen,  durch  elastisches  Gewebe  gebildeten  Vorsprung  als  Verbindungsstelle 
mit  den  Stimmbändern.  Auch  das  auf  der  Seitenfläche,  nahe  dem  oberen  Rande,  nicht 
selten  vorhandene  Loch  (Forooiera  thyreoideurn)  (i’ig.  415),  welches  in  der  Regel  einem 
abnormen  Verlaufe  der  Art.  laryngoa  superior  dient,  ist  von  der  Trennung  der  Platte 
abznleiten. 


Der  Schildknorpel  steht  durch  Jdänder  mit  dem  Zungenbein  in  Verbindung. 
Von  den  oberen  Hörnern  das  Sohildknorpels  erstreckt  sich  je  ein  Paserstrang  zum 
Ende  der  großen  Hörner  des  Zungenbeins;  Lig.  thyreo -hyoideum  laterale.  Jedes 
dieser  umschließt  in  der  Eegel  ein 

längliches  Knorpelstückchen  [Cor-  Pig.  4i4. 


pueeulam  triticeum,  Figg.  414,  415), 
einen  Best  des  ursprünglichen  Zu- 
sammenhanges von  Schildknorpel 
und  Zungenbein.  — Ein  zweites  vor- 
wiegend elastisches  Band  erstreckt 
sich  von  dem  oberen  Ausschnitte 
des  Schildknorpels  in  ziemlicher 
Breite  zum  hinteren  oberen  Eande 
des  Körpers  des  Zungenbeins,  Lig. 
thyreo-hyoidemn  meihtm  (Fig.  414). 
Den  Eaum  zwischen  diesem  Bande 
und  dom  seitlichen  füllt  eine  dünne 
Bindogewehslage:  die  Memhrana 
fhyreo-hyoide’i  aus. 

2.  Der  Eiugknorpel, 
Cartilago  er  holdes  (Fig.  414  bis 
417),  gleicht  einem  Siegelringe 
mit  nach  hinten  gerichteter 
Platte.  Diese  tritt  zwischen  den 


Corp.  tritic. 

Lig.  thyreo- 
hjjoid.  med. 

hhciSHra 
tliyr.  sup. 


Lig.  crico- 
thyr.  med. 

Skelet  des  Kehlkopfs  mit  Zangenheia  von  vorne,  '/i- 

und  nimmt  an  der  Be- 


hinteren  Eiindern  der  Schildknorpelplatte  bedeutend  empor 
grenzung  des  Binuenraumes  des  Kehlkopfes  großen  Anthell. 


Der  obere  Eand  der  ziemlich  dicken  Platte  ist  beiderseits  etwas  gewulstet 
und  bietet  daselbst  auf  lateral  geneigten  Flächen  die  Gelenkverbindungen  mit 
einem  ihm  aufsitzenden  Knorpelpaar.  Die  hintere  Fläche  der  Platte  ist  durch  eine 
mediane  Leiste  in  zwei  laterale  Facetten  geschieden:  Ursprungsstellen  von  Muskeln. 
Von  der  Platte  aus  läuft  die  Spange  des  Einges  nach  vorne,  wo  sie  median  ge- 
wöhnlich ihre  schwächste  Stelle  besitzt.  Der  obere  Band  der  Spange  kommt  von 
dem  Seitenrand  der  Platte  herab,  ist  somit  größtentheils  schräg;  der  untere  Eand 
dagegen  liegt  für  Spange  wie  für  Platte  in  einer  horizontalen  Ebene.  An  der  Seite 

Gbgenbaur,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  '* 
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der  Platte  oder  deren  Übergang  in  die  Spange  befindet  sich  eine  häufig  etwas  ror- 
springende  Gelenkfläche  zur  Articulation  mit  dem  unteren  Home  des  Schildknorpeis 


(Fig.  i n). 

An  dieser  Articulatio  crico-thyreoidea  besitzt  die  Gelenkkapsel  in  ihrer  unteren 
hinteren  Seite  eine  Verstärkung  durch  straffe  Faserziige  [Lig.  crico-thyreoideum 

laterale).  Eine  zweite  Verbindung 
Fig.  415.  beider  Knorpel  erfolgt  durch  das  Lig. 

crico-thyreoideum  medium  [Lig.  coni- 
cum).  Dasselbe  ist  ein  vorne  vom 
Eingknorpel  breit  entspringendes  ela- 
stisches Band,  welches  an  dem  ent- 
gegenstehenden unteren  Bande  des 
Schildknorpels  etwas  verschmälert  be- 
festigt ist  (Fig.  414).  Die  auf  der  Mitte 
seiner  Oberfläche  bemerkbare  kleine 
Öffnung  dient  zum  Eintritte  einer  Ar- 
'W  terie.  Der  untere  Band  der  Spange 
\ ■ .n  des  Bingknorpels  steht  mit  der  Trachea 

Gart  ^ ''  / durch  das  TAgamentum  crico-tradheale 

cricoides  / 7 in  Verbindung. 


Nicht  selten  trifft  man  den  Eiiig- 
knoipel  mit  dem  ersten  Trachealring  in 
directem  Zusammenhang. 


Lig.  thyreo- 
hyoid.  lat. 
Corpuscul. 
iriiie. 


Corttu 

supfirius 


Foranien 

ihyreoid. 


Cornn 
wferius 
Lig.  crico- 
thyr.  lat. 


Keblkopfskelet  mit  Zungenbein  von  der 
rechten  Seite  gesehen,  i/i* 


3.  Gießbeckenkuorpel, 
Cariilagines  arytaenoidene , besser 
Stellknorpel  genannt  (Fig.  410 
417),  weil  sie  durch  Änderungen  ihrer  Stellung  wichtige  Ver.änderungen  der  Stimm- 
bänder bewirken,  sind  zwei  kleine  dem  oberen  Bande  der  Kingknorpelplatte  arti- 

culirende  Knorpel,  die  einer  dreiseiti- 
i'ig.  416.  gen  Pyramide  ähnlich  sind  (daher 

auch  Pyramidcnknorpel). 

Die  Spitze  der  Pyramide  ist  nach 
hinten  gekrümmt,  die  Basis  erstreckt 
sich  auf  zwei  Fortsätze;  ein  vorderer 
zugespitzter,  Processus  vocalis,  und  ein 
breiter,  nach  hinten  und  lateral  ge- 
richteter, Processus  muscularis.  Der 
letztere  liegt  mit  seiner  unteren  con- 
caven  Fläche  auf  der  gewölbten  Ge- 
lenkfläche des  oberen  Bandes  der 
Eingknorpelplatte.  Der  Proc.  vocalis 
ist  mehr  seitlich  abgeplattet  und  am 
freien  Bande  gerundet  oder  läuft  in 
eine  feinere  Spitze  aus  (Fig.  417). 
Immer  geht  das  Ende  dieses  Fort- 
satzes in  elastisches  Knorpelgewebe 
über,  welches  mit  dem  Gewebe  des 
gleichfalls  elastischen  Stimmbandes  sieh  eontinuirlich  verbindet.  Mit  einer  schmalen 
medialen  Fläche  sind  die  Stellknorpel  gegen  einander  gerichtet;  die  Concavität  ihrer 


Svperf.  art. 


Cormi 

inferiHH 

Ltg.  crico- 
thyr.  lat. 


Kehlkopfskelet  von  hinten.  Yi- 
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ein  kleines 
wie  ein  vom  SteUknorpel 

Eig.  417. 


Ringknorpel  mit  Stellknorpel 
vou  der  rechten  Seite.  Vi. 


hinteren  Fläche  bedingt  die  erwähnte  Krümmung  der  oberen  Spitze.  Die  dritte, 
grüßte,  nach  vorne  und  lateralwärts  gerichtete  Fläche  bietet  an  ihrem  oberen  Drittel 
eine  Unebenheit. 

4.  Dem  abgestutzten  oberen  Ende  jedes  dieser  Knorpel  sitzt 
Knorpelchen  auf,  Cartilago  santoriniana  (Fig.  416,  417), 
abgelüstes  Stück.  Es  ist  nach  hinten  und  medial  ge- 
bogen [Cornicuhim]  und  setzt  damit  die  Krümmung  des 
Stellknorpels  fort. 

Jeder  der  beiden  Stellknorpel  ist  in  der  Articu- 
latio  crico-arytaenoidea  durch  ein  schlaffes,  weite  Ex- 
cursionen  gestattendes  Kapseiband  auf  dem  Eiiigknorpel 
befestigt.  Eine  Verstärkung  der  Kapsel  ist  nur  an  deren 
hinterer  Wand  wahrnehmbar.  Eine  andere  Verbindung 
geht  von  dem  Processus  vocalis  aus.  Ein  elastischer 
Faserstrang  zieht  sich  von  da  bla  zu  dem  oben  er- 
wähnten Vorsprunge  des  Schildknorpels  und  bildet  das 
Stimmband,  Idgamentum  vocale  thyreo-arytaenoideum 
inferius.  Ein  zweiter,  aber  nur  ans  Bindegewebe  be- 
stehender Faserzug  entspringt  über  der  Befestigungsstelle 
des  Stimmbandes  und  geht  fast  parallel  mit  letzterem 
gleichfalls  zum  Schildknorpel:  Taschenband,  Lig.  vocale  spurium,  L.  thyreo-arytae- 
noideum  superius.  Beide  Bänder  sind  keine  völlig  selbständigen  Bildungen,  sondern 
Falten  der  Schleimhaut,  welche  an  diesen  Stellen  zwischen  den  genannten  Punkten 
straffer  ausgespannt  und  da,  wo  sie  das  Stimmband  bildet,  durch  elastisches  Gewebe 
modificirt  ist. 

Endlich  ist  dem  Skelet  des  Kehlkopfes  ein  Knorpel  zuzuzählen,  die  Cartilago 
epiglottidis,  dessen  hintere  Fläche  innig  mit  der  Schleimhaut  verbunden  ist,  mit 
dieser  bildet  er  den  zungenfürmig  gestalteten  Kehldeckel,  die  Epigloitü,  über 
dem  Eingänge  in  den  Keldkopf  (Fig.  413).  Der  Knorpel  ist  oben  und  seitlich  ab- 
gerundet xind  läuft  unten  stielartig  in  einen  Fortsatz  aus,  mit  dem  er  an  der 
Innenfläche  der  Verbindungsstelle  beider  Schildknorpelplatten,  oberhalb  der  Anfüge- 
stelle des  Lig.  thyreo-arytaenoideum  superius  befestigt  ist.  Die  vordere  Mache  des 
Knorpels  sicht  gegen  die  hintere  Fläche  des  Hyoidkörpers,  mit  dem  sie  durch 
lockeres,  sehr  elastisches  Gewebe  zusammenhängt  (Lig.  hyo-epiglotticum).  Wie  der 
Santorinisohe  besteht  auch  der  Kehldeckel-Knorpel  aus  elastischem  Knorpelgewebe. 

Kach  hinten  geht  von  dem  seitlichen  Eande  des  Kehldeckels  eine  Schichte 
lockeren,  an  elastischen  Elementen  reichen  Bindegewebes  bis  zu  dem  vorderen 
Eande  der  Stellknorpel.  Dieses  Gewebe  stellt  zum  Theile  die  Submucosa  der 
Schleimhaut  dos  Kehlkopfs  dar  und  setzt  sich  unmittelbar  in  das  Gewebe  vor  der 
Epiglottis  fort.  Künstlich  kann  cs  als  vierseitige  Bindegewebslamelle  dargestellt 
werden  {Membrana  quadrangularis,  ToR'i'UAt,).  Wir  berücksichtigen  dieses  Gebilde, 
da  auf  ihm  die  Muskolzüge  sich  ausbreiten. 


Die  Genese  der  Gart,  epiglottidis  lässt  sie  als  einen  ursprünglich  selbständigen 
Knorpel  gelten,  welcher  eine  Verhiiidung  mit  der  Schleimhaut  einging.  Er  ist  in  primi- 
tiven Zuständen  (bei  Monotremen)  hyalin,  ja  sogar  mit  Andeutung  paariger  Anlage, 
welche  auch  bei  Nagern  u.  a.  vorkommt.  Aus  der  Schleimhaut  ausgelöst  verliert  er  seine 
Krümmung,  seine  Flachen  erscheinen  uneben  und  bieten  grölJere  oder  kleinere  "Ver- 
tiefungen dar,  sogar  Lücken,  durch  welche  Blutgefäße  treten  oder  in  welche  Drüsen  sich 
einbetten.  Auch  der  Rand  ist  unregelmäßig  gestaltet,  da  das  Gewebe  des  Knorpels  der 
scharfen  Abgrenzung  gegen  das  benachbarte  Bindegewebe  der  Schleimhaut  entbehrt. 

Zu  den  beschriebenen  Knorpeln  kommen  noch  mehrere  Gebilde,  von  denen  die 
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Cartilagines  cuneiforines , s.  Wrisbergii,  die  constantesten  sind.  Sie  werden  bei  der 
Schleimhaut,  in  der  sie  ausschließlich  liegen,  beschrieben  und  sind  Rudimente  größerer, 
bei  Säugethieren  (z.  B.  Affen  und  manchen  Carnivoren  etc.)  yorhandoner  Bildungen , die 
aus  verdichtetem  Bindegewebe  entstehen  und  sich  hier  gegen  das  Taschenband  erstrecken. 
Andere  Knorpelchen  variabler  Art  kommen  seltener  vor.  So  eines  hinten  auf  oder 
zwischen  den  Stellknorpeln,  das  Rudiment  eines  bei  Säugethieren  vorhandenen  Pro- 
cricoid. 

Das  Gewebe  des  Schild-,  Ring-  und  Stellknorpels  gehört,  abgesehen  von  den  er- 
wähnten Modifleationen,  zum  hyalinen  Knorpel.  Im  Alter  finden  am  Schild-  und  Ring- 
knorpel Kalkeinlagerungen  und  auch  Verknöcherungen  statt,  die  an  der  Oberfläche 
beginnen  und  in  die  Tiefe  weiter  schreiten. 


Muskeln  des  Kehlkopfs. 

§ 230. 

Die  Differenzimiig  des  Kehlkopfs  am  Anfänge  der  Luftwege,  also  in  un- 
mittelbarer Nachbarschaft  des  Pharynx,  au  dessen  vorderer  Wand  er  liegt,  bedingt 
ebenso  Beziehungen  zu  dessen  Muskulatur,  wie  seine  Lage  am  Halse  Verbindungen 
mit  der  Hals-Muskulatur.  Wir  finden  also  sowohl  Insertionen  als  auch  Ursprünge 
von  Phaiynx-  wie  von  Halsmuskeln  am  Kehlkopfskelete.  Auch  vom  Gaumen  her 
zweigen  sieh  manche  Muskelbündel  zu  Theilen  des  Kehlkopfs  (Epiglottis)  ab.  Die 
gesummte  Muskulatur  des  Kehlkopfes  scheidet  sich  damit  in  Muskeln,  welche  von 

der  Nachbarsch.aft  her  zum  Kelükopf  gelaug- 
ten, und  in  solche,  die  ihm  eigenthttmlich  sind. 
Zu  den  ersteren  gehört  der 

M.  ary-epiglotticus,  Muskelzüge, 
w'elche  von  der  zum  Schildknorpel  sich  ab- 
zweigeuden  Portion  des  i/.  stylo-pharyngeus 
zum  Seitenr.ande  der' Epiglottis  und  von  da  in 
der  Membrana  quadrangularis  zum  Gießbccken- 
knorpel  ihren  Weg  nehmen.  Sein  Zusammen- 
hang mit  dem  M.  inter-arytaenoideus  wird 
noch  unten  berücksichtigt.  — In  der  anderen 
Beziehung  ist  es  die  longitudinale  Muskulatur, 
welche  zum  Theil  an  dem  Schildknoi-pel  sich 
befestigt  und  einen  M.  sterno-lhyreoideus  und 
Ihyreo-hyoideus  hervorgehen  ließ.  Auch  von 
der  Zunge  her  ergeben  sich  Beziehungen,  in- 
dem Fasern  des  M.  genio-glossus  nach  der 
Linke  Hälfte  des  Kehlkopfs  nnd  Epiglottis  ZU  ausstrahlcn  Und  einen  M.  nenio- 

Zungenbeins  Ton  vorne.  ^ ° J 

epigloUicus  repräsentiren  können. 

Die  andere  Abtheilung  umfasst  ausschließlich  dem  Kehlkopfe  angehörige 
Muskeln,  die  an  dessen  Skelet  auch  ihre  Ursprtlnge  besitzen.  Sie  gehören  sämmt- 
lich  dem  Gebiete  des  N.  vago-accessorius  an  und  bestehen  wie  die  anderen  aus 
quergestreiften  Elementen.  Wir  theilen  diese  Muskeln  in  zwei  Gnippen.  Die  eine 
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findet  sich  äußerlich  am  Kehlkopfe,  die  andere  im  Innern  desselben,  vom  Sohild- 
knorpel  nach  außen  hin  abgeschlossen. 

A.  Die  erste  wird  vom  äußeren  Aste  des  N.  laryngeus  super ior  innervirt; 
sie  wird  repräsentirt  durch  den 

M.  crico-thyreoideus  (Fig.  418).  Dieser  entspringt  von  der  Vorder- 
fläche der  Spange  des  Kiugknorpels,  und  zwar  nahe  der  Medianlinie,  bis  eine 
Strecke  weit  gegen  den  seitlichen  Hand.  Von  da  au  breitet  der  Muskel  sich 
fächerförmig  gegen  den  unteren  Rand  dos  Schildknorpels  ans,  medial  steiler, 
lateral  schräger  emportretend.  Während  ein  Theil  am  Unterrande  des  Schild- 
knoi-pels  bis  zum  unteren  Horn  bin,  und  auf  dieses  sich  fortsetzt,  inserirt  eine 
tiefere  Lage  des  Muskels  an  der  Innenfläche  des  Schildknorpels. 

Je  nach  der  Richtung  des  Faserverlaufs  hat  man  den  Muskel  in  mehrere  zu  sondern 
versucht,  und  in  der  That  ist  auch  die  mediale  Portion  zuweilen  deutlich  von  der  late- 
ralen getrennt,  allein  dies  bildet  keineswegs  die  Regel.  — Der  Muskel  gehört  mit  dem 
Consiriclor  pharyngis  inferior  [Laryngo-pharyngeus)  zu  [einem  den  Kehlkopf  und  den 
Pharynx  gemeinsam  umfassenden  Systeme,  und  ein  Übergang  [des  Crico-thyreoideus  in 
jenen  Pharynxmuskel  ist  ein  häufiges  Vorkommnis,  welchem  auch  die  gemeinsame  In- 
nervation entspricht. 

B.  Die^  zweite  oder  innere  Gruppe  von  Muskeln  versorgt  der  N.  laryngeus 
inferior.  Sie  theilt  sich  in  zwei  Untergruppen.  Die  eine  wirkt  als  Erweiterer 
des  Binnenraums  des  Kehlkopfes,  so- 
weit er  durch  die  Bewegungen  der 
Stellkuorpel  veränderlich  ist,  während 
die  andere  hiezu  antagonistisch  sich 
verhält. 

a.  Die  erste  Abtheilung  bildet  der 

M.  crico-ary taenoideus  po- 
sticus  (Fig.  419).  Dieser  starke, 
platte  Muskel  entspringt  von  der  late- 
ralen Facette  der  Platte  des  Pdng- 
knorpcls,  namentlich  an  der  unteren 
Hälfte  derselben  und  an  deren  äußerer 
Grenze.  Seine  Fasern  convergiren  auf- 
wärts und  lateral,  um  an  dem  Processus 
museularis  des  SteUknorpels  sich  fest- 
zusetzen. Die  beiderseitigen  Muskeln 
sind  immer  von  einander  getrennt,  bei 
manchen  Säugethieren  stehen  sie  ver- 
schiedengradig  in  medianer  Verbindung,  kreuzen  sogar  ihre  Fasern.  Als  eine 
seitliche  Abzweigung  des  Muskels  besteht  der: 

M.  eerato-cricol  deus  (^Crico-lhyreoideus  posticus).  Kommt  nicht  ganz  selten  vor, 
meist  nur  einseitig,  seltener  auf  beiden  Seiten.  Er  entspringt  an  der  Seite  der  Platte 
des  llingknorpels,  nahe  an  dessen  unterem  Rande,  und  tritt  als  ein  rnndliches  Muskelchen 
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zum  unteren  Home  des  Schildknorpels.  Sein  oberer  Rand  ist  dem  unteren  des  Crico- 
arytaenoideus  posticus  angeschlossen , von  welchem  er  eine  untere,  dem  Schildknorpel- 
horne  zugewendete  Portion  ist. 

Wie  der  Cerato-cricoideus  eine  Abzweigung  der  Insertion  des  Crico-arytaenoideua  post, 
ist,  so  besteht  noch  eine  andere  Variation  des  letzteren  als  Abzweigung  des  Ursprunges. 
Eine  Ursprungsportion  des  Crlco-arytaenoideus  post,  tritt  auf  das  untere  Horn  des  Schild- 
knorpels über  und  repräsentirt  einen  M.  cerato-arytaenoideus , der  häufiger  vorkommt,  als 
angegeben  wird  (M.  Fübehinqbe). 


Fig.  420. 
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Scliema  eines  Kelilkopfq.ueTSClinittes  znr  Dar- 
stellung der  Differenzirung  des  Spliincter  laryn- 
gis in  eine  äußere  und  eine  innere  Schiclite. 


b.  Die  zweite  Abtheilnng  der  inneren  Kehlkopfmnskcln  stellt  einen  den  Ein- 
gang des  Kehlkopfes  umfassenden  Schließmuskel  vor,  welcher  hei  niederen  Wirhel- 

thieren  (Amphibien,  Keptilien)  noch  in  ein- 
heitlicher Form  besteht.  Dieser  Spliincter 
laryngis  ist  bei  den  Säugethieren  in  dem 
Maße  in  einzelne  Abschnitte  gegliedert, 
als  er  an  den  Skelottheilen  des  Kehlkopfs 
Befestiguugsstellen  erhielt.  Diese  Por- 
tionen bilden  dann  einzelne  Muskeln. 
Sie  repräsentiren  die  tieferen  Sphincter- 
Schichten,  während  die  oberflächlichen, 
durch  mangelhafte  Verbindung  mit  Skelet- 
theilen minder  gesondert,  noch  in  dem  pri- 
mitiveren Verhalten  sich  finden.  (Vergl. 
Fig.  420.)  Damit  steht  der  große  Eeichthum  .an  Varietäten  im  Zusammenhang, 
welcher  der  oberflächlichen  Schichte  dieser  Muskelmasse  zukommt.  — Wir  scheiden 

diese  Muskulatur  in  eine  late- 
rale, vom  Hing-  und  Schild- 
knorpel  zum  Stellkuorpel  ver- 
laufende, oder  doch  den  Raum 
zwdschen  ihnen  einnehmende 
[M.  cricothyreo  - urytaenoi- 
deus)  und  eine  hintere,  welche 
den  Stellknorpeln  .aufliegt  und 
beide  unter  einander  verbindet 
[M.  inter-urytaenoideus). 
a.  Laterale  Muskeln  sind : 
1.  M.  crico-arytae- 
noideus  lateralis  (Fig. 


Fig.  421 
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Sein  Ursprung  kann  auch  auf  das  Lig.  crleo-thyieoideum  medium,  auch  weiter  nach 
innen  auf  die  Schleimhaut  ausgedehnt  sein.  Sehr  häufig  zweigen  sich  Bündel  von  ihm 
zum  Seitonrande  der  Epiglottis  und  zur  Memhrana  c^uadrangularis  ab. 

2.  M.  tliyreo-arytaenoideus  inferior  (Fig.  421)  [Thyreo-arytae- 
noideus  externus)  scliließt  mehr  oder  minder  direct  an  den  oberen  Rand  des 
vorigen  an.  Entspringt  als  ansehnlicher  Muskel  vom  Schildknorpel  und  verläuft 
nach  hinten  zum  Stellknorpel,  an  dessen  vorderer  und  seitlicher  Fläche,  wie  auch 
am  Processus  vocalis  er  inseiirt.  Seine  mediale  Portion  liegt  in  der  Schleimhaut- 
falte, welche  das  Stimmband  darstellt.  Sie  wird  alsM.  thyreo-arytaenoideus 
internus,  Stimmbandmuskel,  von  dem  übrigen  Muskel  unterschieden,  gegen  den 
sie  jedoch  keine  bestimmte  Grenze  besitzt. 

Auch  der  Thyreo-arytaenoideus  inf.  greift  häufig  mit  seinem  Ursprung  sowohl  auf 
das  Lig.  crico-thyreoideum  medium,  als  auch  auf  die  Stimmmemhrau  über.  Seine  äußern 
Scliichte  bietet  häufig  Durchfiechtungen  ihrer  Bündel  und  dieselben  Abzweigungen,  wie 
sie  am  vorigen  Muskel  bestehen.  Diese  können  als  M.  ihjreo-epiglottieus  (Fig.  421*)  und 
.1/.  thyreo-mem'jmnosus  aufgetiihrt  werden. 

3.  M.  thyreo-arytaenoideus  superior  (Fig.  421).  Ist  sehr  variabel  und 
häufig  sehr  schwach  oder  er  fehlt  gänzlich.  Vom  oberen  Theile  des  Winkels  des 
Schildknorpels  entspringend,  zieht  er  nach  hinten  und  abwärts  wobei  er  Portionen 
des  M.  thyreo-arytaenoideus  inferior  durchkreuzt.  Er  inserirt  am  Processus  mus- 
cularis  des  Stellknorpels.  Sein  Ursprung  ist  am  Schildknorpel  zerstreut,  oder  er 
rückt  vom  letzteren  sogar  auf  die  Membrana  quadrangularis. 

ß.  Hintere  Muskeln  (dem  M.  inter-arytaonoideus  zugehörig)  sind; 

1.  M.  inter-arytaenoideus  obliquus  (Fig.  419).  Bildet  eine  oberflächliche 
Schichte  von  geringer  Selbständigkeit  der  Eudigung.  Er  entspringt  an  der  hinteren 
Fläche  des  Processus  muscularis  und  verläuft  als  schmales  Bündel  schräg  empor 
auf  die  andere  Seite.  Entweder  endet  er  hier  oder  er  setzt  sich  um  den  Stell- 
knorpel herum  in  den  M.  thyreo-arytaenoideus  fort,  oder  geht  theilweise  auch  in 
den  M.  ary-epiglotticus  (Fig.  421**)  über.  Zuweilen  ist  die  Hauptmasse  des  Letz- 
teren eine  Fortsetzung  des  Inter-arytaenoideus  obliquus  (Fig.  421).  Beide  Mus- 
keln kreuzen  sich  auf  der  llinterttäche  der  Stellknorpel. 

Mit  eeiueii  Fortsetzungen  in  andere  Muskelgebiete  stellt  er  den  tCIvjreo-ary-epiglotticus 
Henls’s  vor.  Der  Muskel  kommt  unter  allen  Säugetbieren  nur  den  anthropoiden  Affen 
zu,  setzt  sieb  hier  aber  nicht  in  andere  Muskeln  fort.  Beim  Drang  ist  er  nur  wenig, 
mehr  beim  Gorilla  entwickelt. 

2.  M.  inter-arytaenoideus  transversus  (Fig.  419).  Liegt  unter  dem 
vorigen  und  füllt  mit  seiner  Masse  die  hintere  Concavität  der  Stellknorpel  aus, 
so  dass  nur  deren  obere  Enden  frei  bleiben.  Er  besteht  aus  queren  Fasern,  die 
au  beiden  Stellknorpeln  befestigt  sind. 

Specielleres  über  die  Muskeln  des  Kehlkopfs  in  der  Monographie  M.  Füebringbr’s, 
Beitrag  zur  Kenntnis  der  Kehlkopfmuskulatur,  Jena  1875,  welchem  wir  in  der  Haup 
Sache  gefolgt  sind. 
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Schleimhaut  und  Binnenraum  des  Kehlkopfs. 

§ 231. 

Die  Sclileimliaut  des  Kehlkopfs  deckt  tlieils  die  dem  Pharynx  ziigc- 
wendete  Fläche  des  letzteren,  theils  kleidet  sie  das  Innere  aus.  Von  der  Ziingen- 
wnrzel  her  tritt  die  Schleimhaut  mit  sehr  lockerer  Suhmueosa  zum  Kehldeckel, 
wobei  sie  eine  mediane  Falte  [Fremilum  epighttidis  s.  PUca  glossc-epiglotlka] 
bildet.  Diese  scheidet  zwei  seitliche,  zwischen  Zunge  und  Kehldeckel  gelegene 
Einsenkungeu  [Vallecidae],  welche  seitlich  Yon  Schleimhautfälteu,  die  von  der 
Zungenwurzel  zum  lateralen  Epiglottisrande  ziehen,  begrenzt  werden.  Diese 
treffen  sich  in  sehr  verschiedenen  Zuständen  der  Ausbildung  und  können  auch 
eine  schärfere  Abgrenzung  des  Eingangs  in  die  Valleculae  vorstcllen  (Plicae  glosso- 
epiglotticae  laterales).  Die  vordere  Fläche  des  Kehldeckels  wird  locker  von  der 
Schleimhaut  überzogen,  vom  freien  Rande  der  Epiglottis  an  ist  sie  innig  mit  der 
hinteren  Fläche  des  Knoi-pels  in  Verbindung,  und  senkt  sich  auf  derselben  ins 
Innere  des  Kehlkopfs  hor.ab.  Vom  Epiglottisrande  aus  bildet  die  Schleimhaut  eine 
nach  hinten  zum  Santoiin’schen  Knorpel  derselben  Seite  ziehende  Falte  [Plica 
ary-epightlica],  dann  senkt  sie  sich  in  einen  Ausschnitt,  zwischen  den  beider- 
seitigen Santorin’schen  Knorpeln  ein  und  setzt  sich  nach  hinten  und  abwärts  über 
die  hintere  Muskulatur  (Mm.  inter-arytaenoidei)  der  Stellknorpel  fort.  Der  freie 
Rand  der  Epiglottis  mit  den  davon  ausgehenden  Plicae  ary-epiglotticae  wmstMKM 
den  Adüus  laryngis. 

An  der  Plica  ary-epiglottica  zeigen  sich  zwei  abgerundete  Vorsprünge 
(Fig.  422,  424).  (Der,  vorderste  derselben  Avird  durch  ein  eingelagertcs  festes 
Gebilde  hervorgerufen,  dessen  ausgebildeter  Zustand  die  sogenannte  Cartilago 
cuneiformis  {Wrisberg' scher  Knorpel,  siehe  II.  S.  100  Anm.)  vorstellt.  Ein  dünnes 
Stäbchen  elastischen  Knorpels  ist  dann  von  dichtem  Bindegewebe,  vorzüglich  gegen 
das  obere  Ende  reichlich  umzogen  und  in  die  Schleimhaut  cingesenkt  (Fig.  419). 
Zuweilen  ist  dieses  Gebilde  reducirt,  nicht  selten  fehlt  es.  Diesen  vorderen 
Schleimhautvorsprung  kann  man  Wrisberg’sches  Knötchen,  Nodulus  Wrisbergii, 
heißen;  dem  hinteren  Vorsprunge  liegt  die  Cartilago  sanloriniana  zu  Grunde, 
wonach  er  Nodulus  Sanlorini  heißen  mag.  Lateral  von  der  Plica  ary-epiglottica 
begiebt  sich  die  Schleimhaut  in  eine  nach  außen  und  vorne  vom  Schildknorpel 
umwandete  Bucht  [Sinus  piriformis).  Eine  medial  diivoii  vom  Stellknorpcl  aus 
gegen  das  große  Zungenbeinhorn  sich  erstreckende,  übrigens  sehr  variable  Falte 
lässt  jene  Buchtung  tiefer  erscheinen,  oder  grenzt  auch  wohl  einen  besonderen 
Raum  [liecessiis  laryngeus)  von  ihr  ab.  Die  Falte  selbst  birgt  den  N.  laryngeus 
Superior,  daher  Plica  nervi  la7'yngei  benannt. 

Sowohl  von  der  Epiglottis  als  auch  von  der  Plica  ary-epiglottica  aus  tritt 
die  Schleimhaut  ins  Innere  des  Kehlkopfs. 

Den  Binneuraum  des  Kehlkopfs  scheiden  wir  in  drei  Abschnitte,  den 
oberen,  initiieren  und  unteren,  welche  durch  verschiedene  Gestaltung  und  die  Be- 
sehafleuheit  der  Schleimhaut-Auskleidung  ausgezeichnet  sind. 
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a)  Der  obere,  mit  dem  Aditus  beginnende  Eaum,  Vestibulum  laryngis,  ist 
durch  die  Beweglichkeit  der  Epiglottis  sowohl,  als  auch  der  Stellknorpel  der  ver- 
änderlichste. Die  hintere  Fläche  des  Kehldeckels  bildet  die  vordere  Wand  jenes 
Kaumes.  Am  unteren  Ende  der  Epiglottis  wird  die  Schleimhaut  durch  unter  ihr 
liegendes  Bindegewebe  zu  einem  dreiseitigen,  mit  der  Spitze  abwärts  sehenden 
Wulste  (lipiglottis-Wuhl)  vorgebuchtet.  Die  von  der  Plica  ary-epiglottica  über 
die  Membrana  quadrangiilaris  hinweg  sich  einsenkeude  Sohleimhautstrecke  über- 
kleidet zunächst  die  mediale  Fläche  der  Stellknorpel,  von  wo  aus  sie  nach  vorne 
auf  das  Ligamentum  thyreo-anjtaenoideum  superiiis  oder  das  Taschenband  sich 
fortsetzt.  Dieses  bildet  die  untere  Grenze  des  Vestibulum. 

Auf  der  Kehldockelfläche  ist  die  Schleimh.aut  glatt,  am  Epiglottiswulste  wird 
sie  lockerer  und  ebenso  auch  auf  dem  größten  Theile  der  Seiteuwand  des  Vesti- 
bulum, bis  dahin,  wo  sie  sich  inniger 
mit  der  medialen  Stellknorpelflächc  ver- 
bindet. liier  laufen  die  Seitenwände 
des  Vestibulum  gegen  einander  und 
gehen  in  die  schmälere  hintere  Wand 
über,  welche  die  Inter-arytaenoid-Mus- 
keln  birgt. 

b)  Der  mittlere  Raum  des  Kehl- 
kopfs ist  der  engste,  insofern  eiu- 
springende  Schleimhautfaltcn  ihn  seit- 
lich beschränken.  Die  obere  Schleim- 
hautfolte  (Lig.  thyreo-arytaenoideum 
sxperms)  begrenzt  als  Tuschenband  den 
Eingang  in  eine  laterale  Ausbuchtung 
des  mittleren  Kehlkopframnes  von  oben 
her.  Diese  Ausbuchtung  ist  die  Mor- 
gagni’sehe  Tasche,  Ventriculus  s.  Sinus 
Morgagnii.  Sein  unregelmäßig  ausge- 
buchteter Kaum  erstreckt  sich  nach 
außen  vom  Taschenband  verschieden 
weit  empor  (Fig.  422).  Seltener  reicht 
die  Schleimhautausstülpung  bis  zur 
oberflächlichen  Überkleidung  des  Kehl- 
kopfs (gegen  den  Sinus  piriformis).  Die 
untere  Begrenzung  des  Eingangs  in 
die  Morgagni’schc  Tasche  bildet  das 
StimmhfinA  [Chorda  vocalis,  Lig.  thyreo-arytaenoideum  inferius),  eine  scharf 
gezogene  gelbliehe  Schleimhautfalte,  welche  vom  Processus  vocalis  aus  zum  Schild- 
knorpel verläuft  und  medial  weiter  vorspriugt,  als  das  Taschenband.  Die  Be- 
festigungsstelle am  Schildknorpel  ist  als  y> gelber  Fleck«  unterscheidbar.  Die  beider- 
seitigen liegen  dicht  bei  einander,  in  der  Mitte  der  Höhe  des  Schildknorpels,  während 


Eig.  422. 


ilödianscliuitt  durcli  den  Kelillcopf. 
liie  Ausdehnung  des  Ventr,  Morg.  ist 
mit  Punkten  angedeutet. 
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die  darüber  befindlichen  Befestigungsstellen  der  Tasclienbäuder  weiter  auseinander 
liegen.  Am  Stimmband  bestellt  das  Gewebe  der  Schleimhaut  wesentlich  ans 
elastischen  Fasern  und  ist  mit  den  genannten  Skelettheilen  in  innigem  Zusammen- 
hang. Es  überkleidet  die  mediale  Portion  des  Muse,  thyreo-arytaenoidens  in- 
ferior, der  scharfkantig  gegen  es  vorspringt.  Der  zwischen  den  beiderseitigen 


Taschen-  und  Stimmbändern  befindliche  mittlere 
Kehlkopfranm  bildet  somit  eine  sagittale  Spalte, 
welche  hinten  noch  zwischen  beide  Stellkuorpel 
sich  erstreckt.  Die  zwischen  den  beiderseitigen 
Stimmbändern  befindliche  Strecke  dieses  Baumes 
ist  die  Stimmritze  [Glottis),  auch  als  Glottis  vera 
von  der  durch  die  beiderseitigen  Taschenbäuder  be- 
grenzten »falschen  Stimmiitze«  [Glottis  spuria] 
unterschieden. 


Fig.  423. 


Epiglottis 


Kpigloiiis- 

\Wdbt 


~ Taschenland 
' Ventr.  Morg. 


c)  Der  untere  Raum  des  Kehlkopfs  hat  seine 
oberste  Grenze  an  den  Stimmbändern.  Von  da  an 
erstreckt  sich  die  Schleimhaut  leicht  gelblich  ge- 
färbt herab  zum  Kiugknorpel,  an  dessen  innerem 
Umfang  sie  befestigt  ist.  Der  Baum  erweitert  sich 
also  abwärts  und  nimmt  am  Ende  Cylinderform  an. 
Da  er  sich  nach  oben  gegen  die  Stimmbänder  l ou 
beiden  Seiten  her  verschmälert,  ward  seine  Wand  mit 


Stimmhand 


Comis 

elasttc. 


Froatalscbnitt  dorch  den  Binnen- 
raum des  Kehlkopfs.  Man  sieht  gegen 
die  vordere  Wand  dieses  Kauines. 


Bezug  auf  die  elastische  Beschaffenheit  ihrer  Schleimhaut  Conus  elasticiis  benannt. 
Die  in  die  Stimmbänder  übergehende  Schleimhantstrecke  desselben  ist  die  SUmm- 
Membran  [Membrana  vocalis).  — Eine  Ansicht  des  Kehlkopf-Einganges  mit  den 
Stimmbändern  von  oben  giebt  Figur  424. 

Die  ScMeimhaut  an  der  pharyngealen  Oberfläche  des  Kehlkopfs  besitzt  reiches 
submuoöses  Gewebe  und  ist  demzufolge  auf  ihrer  Unterlage  leicht  verschiebbar. 

Im  feineren  Baue  kommt  sie  mit 


der  Pharynxsclileimhaut  überein. 
Am  Vestibnlum  laryngis  ist  das 
stibmucüsc  Gewebe  vorne  in  der 
Nähe  der  Stellknorpel  lockerer,  als 
im  mittleren  Baume  an  den  Mor- 
gagnischen  Taschen.  Eeiehliche 
elastische  Elemente  sind  überall  in 
der  Schleimhaut  vorhanden,  am 
bedeutendsten  in  den  Stimmbän- 
dern, dann  iin  Conus  elasticus. 
Das  Epithel  ist  nahe  vom  Ein- 
gänge an  wimperndes  Cylinder- 
epithel,  mit  Ausnahme  der  Stimm- 
bänder, welche  Plattenepithel 


Fig.  424. 


Eingang  des  KeLlkopf»«  und  InuoroB  desselben  im 
laryngoskopisclien  Bilde  bei  ruhigem  Atliraen. 


tragen. 

Kleine  acinöse  Schleimdrüsen  finden  sich  in  der  Schleimhaut  theils  zerstreut, 
theils  in  Gruppen  beisammen.  Solche  treffen  sich  in  der  Gegend  der  Stellknorpel 
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an  den  Tasehenbändern  und  in  der  ScMeimhaut  der  Morgagni’sohen  Taschen.  Ihre 
Mündungen  stellen  sich  als  feine  Punkte  dar. 

In  der  zuweilen  vorkommenden^  größeren  Ausdehnung  der  Morgagni’ schm  laschen 
besitzt  der  Kehlkopf  des  Menschen  eine  Elgenthümlichkeit,  welche  an  die  bei  manchen 
Affen  viel  ausgeprägteren  Befunde  erinnert.  Bei  anthropoiden  Affen  (Orang,  Gorilla)  er- 
strecken sich  jene  Taschen  dur&h  die  Membrana  thyreo-hyoidea  nach  außen,  wo  sie  aus- 
gedehnte, am  Halse  liegende  Säcke  vorstellen,  die  vom  Larynx  aus  mit  Luft  füllbar 
sind.  Während  beim  Menschen  eine  Erweiterung  der  Taschen  nach  oben  nicht  zu  den 
Seltenheiten  gehört,  kommt  eine  Durchbrechung  der  Membrana  thyreo-hyoidea  und  eine 
damit  verbundene  Fortsetzung  der  Taschen  nach  außen  vom  Kehlkopfe  sehr  selten  vor. 


Außer  deu  Verschiedenheiten  in  einzelnen  Entwickelnngsperioden,  bietet  der 
Kehlkopf  noch  formale  Differenzen  des  ausgebildeten  Zustandes.  Beim  Manne  ist  er 
durch  größere  Bimeusionon  fast  aller  seiner  Theilo  ausgezeichnet,  und  die  Seiten- 
platten des  Schildknorpels  vereinigen  sich  unter  einem  spitzen  Winkel,  während 
sie  beim  Weibe  bogenförmig  in  einander  übergehend  an  die  Beschaffenheit  des 
kindlichen  Kehlkopfs  erinnern.  Minder  ausgeprägt  ist  die  sexuelle  Differenz  des 
Ringknorpels,  dessen  Platte  beim  Weibe  fast  dieselbe  Höhe  wie  beim  Manne  hat. 
Daher  ist  der  untere  Kehlkopfraum  in  seiner  Höhe  jenem  des  Mannes  nahezu 
gleich  (Meukel).  Die  am  Schildknorpel  ausgesprochene  Verschiedenheit  be- 
herrscht die  Länge  der  Stimmbänder.  Im  Mittel  messen  sie  während  des  Ruhe- 
zustandes beim  Manne  18  mm,  beim  Weibe  nur  15  mm. 

Tortüal,  op.  cit.  Mbukei.,  C.  L.,  Anatomie  des  menscblichou  Stimm-  und  Spracb- 
organs.  2.  Aufl.  Leipzig  1863.  Lxjsouka,  Der  Keblkqpf  des  Menschen.  Tübingen  1871. 


Von  der  Luftröhre  und  ihren  Ästen. 

(Trachea  und  Bronchi.) 

§ 232. 

An  den  Ringknorpel  des  Kehlkopfs  schließt  sich  vermittelst  des  Ligamentum 
crico-tracheale  die  Luftröhre  [Trachea)  au.  Sie  bildet  ein  vor  dem  Oesophagus 
liegendes  Rohr,  welches  mit  diesem,  nur  etwas  weniges  nach  links  abweichend,  in 
die  Brusthöhle  tritt  und  da  in  der  Höhe  des  4.-5.  Brustwirbels  (häutiger  vor  dem 
letztgenannten)  in  zwei  nach  rechts  und  links  gehende  Äste  [Bronchi)  (Fig.  425) 
sich  spaltet.  Die  Trachea  gleicht  einem  an  seiner  hinteren  Circumferenz  planen 
Cylinder,  indem  ihre  Wandung  von  knorpeligen,  hinten  offenen  Ringen  gestützt 
wird.  Dieses  Verhalten  geht  auch  auf  die  beiden  Bi’onchi  über  und  erhält  die 
Luftwege  offen.  Diese  setzen  sich  in  schräger  Richtung  zu  den  Lungen  fort.  Der 
rechte  Bronchus  ist  kürzer  und  etwas  weiter  als  der  linke,  der  zugleich  etwas  ge- 
bogen verläuft  und  über  sich  deu  Bogen  der  Aorta  hiuwegtrcten  lässt.  An  dei 
Lunge  angelangt  theilt  sich  jeder  Bronchus  anscheinend  wieder  in  zwei  Äste,  von 
denen  am  rechten  Bronchus  der  untere  stärkere  alsbald  eine  zweite  Theilung  ein- 
geht. Zu  dieser  Vertheilung  verhält  sich  die  Lungeuarterie  beiderseits  verschieden. 
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Yma  azygos 

Art.  pulrn, 
äextra 


Die  Wandnug  der 
Trachea  und  der 
Bronchi  besteht  aus 
einer  Faserhaut  mit 
Knorpelringen  und 
der  diese  überkleiden- 
den Schleimhant. 

Die  Knorpel- 
ringe der  Trachea 
wie  die  der  beiden 
Bronchi  sind  äußerlich 
plane,  innen  etwas  gewölbte  Spangen  mit  abgerundeten  Bändern  (siehe  Fig.  426). 
Ihre  Höhe  ist  nicht  völlig  gleich.  Hin  und  wieder  sind  einige  unter  eiuaiidcr  ver- 
bunden, was  besonders  für  die  obersten  sich  trifl't,  oder  ein  Eiug  läuft  seitlich  in 
eine  Gabel  aus.  Demnach  ist  auch  ihre  Zahl  verschieden  und  schwankt  von  1 5 — 20. 
An  den  Bronchen  sind  die  Kiuge  weniges  schmäler,  bieten  aber  sonst  ähnliche  Ver- 
hältnisse wie  jene  der  Trachea.  Der  erste  ist  nicht  selten  mit  dem  letzten  der 
Trachea  im  Zusammenhang.  Am  rechten  werden  4 — 8,  am  linken  8 — 12  Kinge 
unterschieden.  Zuweilen  ist  die  Zahl  auch  noch  geringer.  Die  Knorpel  werden 
durch  die  Faserhaut  zusammengehalteu,  in  der  sie  liegen,  und  welche  somit  von 
einem  Bing  zum  andern  sich  erstreckt.  Außen  bildet  sie  einen  ebenen  Überzug 
innen  dagegen  lässt  sie  zwischen  den  Bingen  Einseukuugen  bestehen.  Hinten  geht 
diese  Gewebsschichte  über  die  Enden  der  Hinge  in  den  rein  membranösen  Ab- 
schluss über.  Au  diesem  ersti-eckt  sich  nach  innen  von  der  Biudegewebsschichte 
eine  Lage  querer  Muskelfasern,  die  au  den  Enden  der  Kuorpelringe  beiderseits 
befestigt  ist.  Ganz  ähnlich  verhalten  sich  auch  die  Bronchi.  Zuweilen  findet  sich 
hinter  der  Querfaserschichte  noch  eine  zusammenhängende  Lage  longitudinaler 


Venae  pulm. 
dextrae 


Vena  cava 
inferior 


Tracboa  mit  den  beiden  Bronchen  in  ihren  Laj^overhältnissen 
zu  don  gfi-oßen  Gefäßstämmen  von  hinten.  Die  beiden  Lungen 
sind  aus  einander  gezogen  und  dadurch  die  Bronchi  gedehnt. 


Linkerseits  tritt  dieselbe  über  den  Bronchus,  indes  sie  rechterseits  unterhalb  des  ersten 

großen  Bronchialastes 

Fig.  42.5. 


liegt 


Trachea 


vergl.  Fig.  425) 
und  nur  einen  Zweig 
über  denselben  empor- 
treten lässt. 


Suliclaxia 
^ sin. 


Vena  c.  snp. 
Aorta 


Das  Lumen  der 
Trachea  ist  nicht  über- 
all von  gleicher  Weite. 
Enger  am  Anfänge,  er- 
weitert es  sieh  etwas 
gegen  die  Mitte,  um 
dann  wieder  sich  zu 
verengen.  Das  Lumen 
beider  Bronchi  zusam- 
men übertrifft  jenes 
des  Trachealendes. 
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Fig.  42G. 


Kpithcl 


Faserzüge,  von  ersterer  durch  Bindegewebe  getrennt.  Die  Elemente  der  gesammten 
Mnskidatnr  der  Luftröhre  und  ihrer  Äste  sind  glatte  Mnskelzellcn. 

Die  Schleimhaut  setzt  sich  vom  Kehlkopf  in  die  Trachea  fort,  welche  sie 
ausklcidet,  sowohl  an  dem  von  Knorpeln  gestützten,  als  auch  an  dem  membra- 
nösen  hinteren  Abschnitte,  wo  sie  Liingsfalten 
bildet.  Sie  ist  sehr  reich  an  elastischen  Faser- 
zügen, welche  longitudinale  Ketze  bilden  und 
durchschimmernd  sichtbar  sind.  An  der  hin- 
teren Wand  liegt  eine  Schichte  von  Schleim- 
drttsen  [Gl.  tracheales),  die  z.  Th.  auch  zwi- 
schen die  Muskelfaserschichte  sich  einlagern, 
oder  diese  sogar  durchsetzen.  An  den  von 
Knoi'pelringen  gestützten  Strecken  ist  die 
Drüseuschichte  durch  die  Ringe  unterbrochen, 
und  die  Drüseu  finden  sich  in  die  Vertiefungen 
zwischen  den  Ringen  eingebettet  (Fig.  426). 

Ihre  Mündungen  sind  als  feine  Füuktchen 
sichtbar.  Das  Epithel  besteht  gleich  jenem  des 
Kehlkopfs  aus  wimpeifragendcn  Cylinderzellen. 

Die  Knorpelringe  erhalten  das  Lnmen  der 
Luftwege  offen,  welches  mehr  in  die  Quere  aus- 
gedehnt ist.  An  der  Luftröhre  misst  es  in  dieser 
Richtung  20 — 27  mm,  während  es  in  sagittaler 
Richtung  16—20  mm  hält.  Die  Luftröhre  misst, 

9 — 12  cm  in  der  Länge ; der  rechte  Bronchus  besitzt 
eine  Länge  von  27 — 34,  der  linke  von  41—47  mm 
(Keacsb).  — Wie  der  Kehlkopf  im  Laufe  der 
Entwickelung  seine  Lage  ändert,  indem  er  tiefer 
herabtritt,  so  senkt  sich  auch  die  Trachea.  Ihre 
Bifurcation  entspricht  im  6. — 7.  Fötalmonate  meist 

dem  2.  Thoracalwirbel,  erreicht  aber  noch  innerhalb  der  hotalperiode  den  dritten  ^Sv- 
minoton).  Der  Neigungswinkel  der  beiden  BroncM  ist  beim  Neugeborenen  geringer  als 
beim  Erwachsenen  (Aeiiy). 


Mngsschnitt  durch  die  Trachealw-and 
mit  2 Knorpeltingen.  Vergrößert. 


Von  den  Lungen. 

§ 233. 

Die  Lungen  repräseutiren  den  eigentlichen  Athmnngsapparat,  zu  welchem 
die  Luftwege  leiten.  Sie  stellen  zwei,  beide  Hälften  der  Brusthöhle  einnehmende 
Organe  vor,  von  weicher,  schwammiger  Beschafienheit,  in  ihrer  Form  dem  be- 
züglichen Thorasraum  angepasst,  in  welchem  sie  liegen,  und  der  von  dem  ander- 
seitigen  durch  eine  mediane  Scheidewand  getrennt  ist.  Diese  Scheidewand  wird 
durch  mannigfache,  das  Cavum  thoracis  theils  durchsetzende,  theils  in  es  einge- 
bettete Organe  hergestellt,  welche  zusammen  von  einer  auch  die  seitliche  Cavität 
des  Thorax  anskleideiiden  serösen  Membran,  der  Pleura,  überzogen  sind.  Diese 
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tritt  von  der  hinteren  Thoraxwand  zur  vorderen  nnd  bildet  das  Mediastinum,  oder 
die  Pleura  mediastinalis.  Der  zwischen  den  beiderseitigen  Pleurae  mediastinales 
liegende  Eanm  ist  der  Mediastinalraum  [Cavum  mediastini). 

Jede  Lunge  besitzt  annähernd  die  Gestalt  eines  halbirten  Kegels  mit  ge- 
wölbter Mantel-Oberfläehe.  Demnach  unterscheidet  man  Basis  und  Spitze ; eine 
äußere,  dem  Kegelmantel  entsprechende  und  eine  innere,  der  medialen  Scheide- 
wand des  Brustraumes  zugewendete  Fläche.  Die  basale  Fläche  jeder  Lunge  liegt 
auf  dem  Zwerchfell  (daher  Superficies  diaphragmatica)  und  ist  dessen  Wölbung 
entsprechend  vertieft.  Die  laterale,  aufwärts  stärker  gewölbte  Fläche  ist  die  bei 
weitem  ansehnlichste,  sie  ist  den  Rippen  zugekehrt  [Superficies  costalis).  Die 
mediale  Fläche  sieht  gegen  die  Scheidewand  des  Thorax  [Superficies  mediastina- 
lis). An  ihr  treten  die  Luftröhrenäste  zu  den  Lungen,  und  ebenda  finden  sich 
die  ein-  und  austretenden  Blutgefäße  der  Lungen.  Dieser  Theil  der  Lunge 
bildet  den  Hilus  (vergl.  Fig.  425).  Die  durch  jene  Gefäße  gebildete  Verbindung 
mit  der  medianen  Scheidewand  des  Thorax  stellt  die  Lungenwursel  [Radix 
pulmonis]  vor.  Vorne  rechterseits  ist  die  mediale  Fläche  mit  einer  Einbuchtung 
versehen,  welche  linkerseits  zu  einer  tiefen  Nische  sich  gestaltet.  Darin  bettet 
sich  das  Herz. 

Von  den  Rändern  der  Lunge  ist  der  hintere  stumpf,  er  verbindet  die  costale 
und  mcdiastinale  Fläche  und  bettet  sich  abgerundet  in  die  Vertiefung  zwischen 
Wirbelsäule  und  Rippen.  Rechterseits  bleibt  die  Lunge  der  Wirbelsäule  angelagert, 
während  sie  links  durch  die  Aorta  auf  einer  größeren  Strecke  davon  abgedrängt 

wird.  Der  vordere  Rand  verläuft  geschärft  aus 
und  legt  sich,  gegen  den  der  anderen  Seite  ge- 
richtet, über  einen  Theil  der  im  C.avum  media- 
stiui  enthaltenen  Organe,  vornehmlich  über  den 
Herzbeutel.  Rechts  verläuft  dieser  vordere  Rand 
ziemlich  gerade  herab,  links  besitzt  er  unten 
einen  tieferen,  gebuchteten  Ausschnitt  [Incisura 
cardiaca)  (Fig.  427),  an  welchem  nicht  selten 
noch  kleinere  Ausschnitte  verkommen.  Der 
untere  Rand  endlich  ist  am  Übergang  der  costalen 
in  die  Zwerchfellfläche  gleichfalls  zugeschärft  und 
in  den  zwischen  die  Rippenwand  dos  Thorax  und 
die  costale  Zwerchfellportion  sich  einseukeuden 
Raum  gebettet.  Das  obere  Ende  der  Lungen  bildet  deren  abgestumpfte  Spitze, 
welche  die  obere  Thoraxapertur  vorne  überragend  den  von  den  Mm.  scaleni  um- 
schlossenen, die  Thoraxhöhle  etwas  nach  oben  fortsetzenden  Raum  einnimmt. 

Ueter  die  Lungenspitze  zieht  die  Arteria  subclavia  hinweg  nnd  bewirkt  daselbst 
häufig  einen  Eindruck.  Am  unteren  Theile  der  rechten  Lunge  ist  medial  nicht  selten 
ein  bedeutenderer  Eindruck  durch  die  untere  Ilohlvene  bewirkt.  Die  Incisura  cardiaca 
pflegt  sieh  erst  nach  der  Geburt  auszubilden,  nachdem  der  Schwund  der  Thymus  dem 
vorderen  Bande  der  Lunge  oben  eine  größere  Ausdehnung  medianwärts  gestattet. 


Fig.  427. 


Die  beiden  Langen  von  vorne  gesehen. 
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Die  Lage  des  Ilihts  an  der  medialen  Fläche,  während  ursprünglich  die  Luft- 
wege ans  obere  Ende  der  Lungeuanlago  sich  fortsetzten  (Fig.  412),  erklärt  sich 
durch  das  Herahriioken  des  Herzens. 

Wie  die  allgemeine  Gestalt  jeder  Lunge  ans  der  Anpassung  des  Organes  an 
den  Kaum,  in  den  es  Sich  einhettet,  hervorgeht,  so  ergehen  sich  für  beide  Lungen 
wieder  einige  Verschiedenheiten  ans  den  Verhältnissen  der  beiderseitigen  Hälften 
der  Thoraxhöhle.  Diese  Verschiedenheiten  entspringen  hauptsächlich  aus  der 
beiderseits  ungleichen  Wölbung  dos  Zwerchfells;  einer  vorwiegend  rechts  sich 
erhebenden  Kuppel  und  aus  der  vorwiegend  linksseitigen  Lagerung  des  Herzens 
im  vorderen  Mediastinalraum.  Durch  diese  beiden  Umstände  ist  die  rechte  Lunge 
etwas  breiter  und  kürzer,  indes  die  linke  Lunge  an  ihrem  unteren  Lappen  minder 
breit,  aber  im  Ganzen  etwas  höher  ist,  da  ihre  Basis  tiefer  steht  als  jene  der  rechten. 
So  bildet  die  rechte  Lxxnge  das  voluminösere  Organ,  welches  sich  zur  linken  wie 
11  zu  10  verhält. 


§ 234. 

Jede  Lunge  besitzt  eine  glatte,  von  der  Serosa  überkleidete  Oberfläche,  von 
der  ans  tief  in  die  Lunge  eiudringende  Einschnitte  das  Organ  in  einzelne  größere 
Lappen  (Lobi)  sondern.  Ein  solcher  Einschnitt  [Incisura  interlobaris)  verläuft 
von  hinten  und  oben  über  die  Seitenfläche  nach  vorn  und  unten  und  trennt  einen 
oberen  und  einen  unteren  Lappen  von  einander.  Der  Einschnitt  greift  mehr  oder 
minder  weit  gegen  den  Hilus  der  Lixnge  ein  und  verläuft  in  etwas  spiraliger 
Richtung,  wobei  seine  Ebene  schräg  von  innen  nach  außen  abfällt.  Der  obere 
Lappen  (Fig.  427  s)  hat  vorne  seine  größte  Höhe,  der  untere  {i)  hinten.  Während 
beide  Lungen  diese  Verhältnisse  gleichmäßig  besitzen,  kommt  der  rechten  noch 
ein  dritter  mittlerer  Laijpen  [nt)  zu,  indem  ein  minder  schräger  oder  fast  hori- 
zontaler Einschnitt,  Avenu  auch  Avenig  tief,  die  untere  Portion  des  oberen  Haupt- 
lappens abtrennt.  Die  durch  die  Hanpteinschnitte  an  beiden  Lungen  sich  dar- 
stellende Symmetrie  erfährt  also  durch  die  Dreitheilnng  der  rechten  Lunge  einige 
Störung. 

Dieses  als  Kegel  geltende  Verhalten  ist  nicht  immei  dnrehgeführt,  und  die  Schei- 
dung iii  große  Lappen  hietet  mancherlei  Ahweichungen,  von  denen  das  Vorkommen  von 
drei  Lappen  an  der  linken  Lunge , auch  das  Bestehen  von  nur  zweien  an  der  rechten 
erwähnt  sein  soll. 

Indem  die  Incisura  intexloharis  sup.  der  rechten  Lunge  sich  in  den  oberen  Theil  des 
unteren  Lappens  fortsetzt,  kommt  noch  ein  vierter  Lappen  zu  Stande,  von  welchem  nicht 
selten  Andeutungen  hostehon. 

Außer  dieser  Scheidung  in  größere  Lappen  sind  an  der  Oberfläche  der 
Lungen  noch  kleinere  Abschnitte,  Läppchen  [Lobuli]  wahrnehmbar.  Man  sieht 
nämlich  auf  der  gesammten  Lungenoberfläche  6 — 8 mm  im  Durchmesser  haltende 
polygonale  Felder  in  verschieden  deutlicher  Abgrenzung.  Dies  sind  die  Ober- 
flächen der  Lobuli,  Avelche  jedoch  ebenso,  obwohl  in  anderer  Gestaltung,  im 
Innern  des  Organs  Vorkommen,  Avie  ein  Schnitt  durch  eine  Lunge  lehrt.  Die 
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Oontnren  der  Lobuli  treten  nicht  selten,  besonders  an  den  Lungen  älterer  Indivi- 
duen, als  dunklere,  graue  oder  schwärzliche  Linien  hervor,  was  durch  Ablagerung 
von  körnigem  Pigment  verursacht  ist.  Diese  Färbung  dru'chsetzt  in  ähnlicher 
Weise  auch  das  Innere  der  Lunge  und  vermelirt  sich  mit  dom  Alter.  Sie  ver- 
leiht der  anfänglich  grauröthlichen  Lunge  allmählich  eine  schiefergi-aue  oder 
auch  dunklere,  blauschwarze  Färbung,  die  je  nach  dem  Füllungszustande  des 
Organs  mit  Luft  oder  seiner  Gefäße  mit  Blut  wieder  manche  Schattirungen  dar- 
bietet. 

Dieses  Pigment  imprägnirt  auoli  andere  Organe  der  Na-.hbarschaft  des  Lungenhiliis, 
vorzüglich  die  dort  befindlichen  Lymphdrüsen.  Es  rührt  von  eingeathmetem  Staube 
resp.  Kohlentheilchen  her,  welche  hier  Ablagerung  fanden. 


Bau  der  Lungen.  Bronchialverzweigung. 

§ 235. 

Der  kurz  dargelegte  Eutwickcluugsgang  (II.  8.  93  u.  94)  ließ  einen  Befund 
erkennen,  welcher  das  Organ  nach  dem  Typus  von  Drüsen  gebaut  erwies.  Die 
Trachea  mit  den  Bronchen  entspricht  den  Ausfflhrwegen,  welche  die  ans  der 
Lunge  hervorkommenden  größeren  Bronchen  aufnehmen,  zu  welchen  wieder  die 
kleineren  und  kleinsten  sich  vereinigen. 

Die  Enden  der  Brouchialverzweigungeu  gehen  nach  beendigtem  Sprossungs- 


Fig.  42S. 


Lunge  vorhandenen  Bronchialstamm  an. 


nrocesse  und  der  damit  vollzogenen 
Anlage  des  gesammten  Org.anes  in 
erweiterte,  unregelmäßig  mit  Aus- 
buchtungen besetzte  Abschnitte  über, 
den  secretorisohen  Endabschnitten 
von  Drüsen  vergleichbar.  Sie  tragen 
das  respiratorische  Gefäßnetz.  Wir 
unterscheiden  also  in  der  Zusammen- 
setzung der  Lunge  die  Bronchial- 
verzweignngen  und  die  gruppen- 
weise aus  den  Enden  der  Bronchen 
hervorgehenden  terminalen  Gebilde. 
Diese  sind  derart  zu  Läppchen  {Lo- 
buli) vereinigt,  dass  immer  ein 
Bronchialeude  in  eine  Anzahl  klein- 
ster Bronchiolen  sich  verzweigt, 
welche  in  terminal  erweiterte  und 
blind  geendigte  Canäle  übergehen. 

Die  Anordnung  der  Bronchial- 
veitheilung  in  der  Lunge  knüpft 
an  den  schon  bei  der  Anlage  der 
Aus  dem  \ erhalten  seiner  Zweige 
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zur  Lungenarterie  ergeben  sieb  bemerkenswerthe  Eigcnthümliclikeiten.  Wie 
oben  angegeben,  tritt  der  reckte  Ast  der  Lungeuarterie  unter  den  ersten  vor- 
deren Seitenzweig  des  rechten  Bronchialstammes,  der  linke  Ast  der  Arterie  ver- 
läuft über  den  gleichen  Ast  des  linken  Stammes.  Demnach  besteht  rechts  ein 
eparterieller  Bronchus,  der  in  den  rechten  oberen  Lappen  tritt  (Pig.  12S).  Allo 
übrigen  Bronchen  sind  hypartoricll.  Der  erste  ventrale  Bronchus  begiebt  sich  zum 
rechten  mittleren  Lappen,  und  der  Bronchialstamm  mit  allen  übrigen  Bronchen 
synkt  sich  in  den  unteren  Lfippen  ein.  Linkerseits  wird  der  obere  Lappen  vom 
ersten  (hyparterielleu)  Bronchus  versorgt,  alle  anderen  Bronchen  begeben  sich  mit 
dem  Stamme  zu  dem  unteren  Lappen.  Sie  scheiden  sich  nach  der  Richtung  ihres 
Verlaufes  in  dorsale  [d]  und  ventrale  [v].  Den  letzteren  gehört  auch  der  erste 
linksseitige  Ast  an.  Das  asymmetrische  Verhalten  der  Lungenarterien  zu  den 
Bronchen  ist  wohl  eine  Anpassung  der  Arterien  an  die  gegebenen  Raumverhältnisse 
und  um  so  weniger  von  principieller  Bedeutung,  als  ein  Zweig  des  rcchteu  Astes 
der  Luugenarterie  nicht  selten  über  dem  ersten  Bronchus  getrötfen  wird.  Auch 
dieser  Bronchialast  ist  daun  ein  hyparterieller. 

Wenn  wir  die  Lunge  in  ihrer  Anlage  drüsenähnlich  sich  gestalten  sehen  und  aue.h 
in  ihrem  Baue  Vieles  in  jener  Richtung  sich  darstellendes  bemerken,  so  darf  deshalb 
doch  die  Lunge  nicht  als  Drüse  angesehen  werden.  Dem  widerspricht  ihre  Phylogenese. 
In  den  niederen  Zuständen  finden  wir  die  Lunge  als  weiten  .Sack  gebildet  (Dipnoi,  Am- 
phibien), von  dessen  Wandungen  eine  Vergrüsserung  der  Innenfläche  vor  sich  geht. 

Aeby,  der  Bronchialbaura  des  Menschen  und  der  Säugethiere.  Leipzig,  1880.  Die 
Anlagen  der  Bronchen  s.  hei  llis,  1.  c. 


§ 23G. 

Die  Bronchen  besitzen  bis  zu  einem  unter  allmählicher  Verzweigung  erlangten 
Durchmesser  von  1 — 1,5  mm  einen  Intorlobulärcn  Verlauf.  Die  kleinsten  Bronchen 
{lironcliioU)  dagegen  treten  ln  die  oben  als  I.ohuli  bezeichneten  Abtheilungen  der 
Lunge.  In  diesen  verzweigen  sie  sich  allseitig  in  kleinere  Oaiiälc,  welche  hin  und 
wieder  mit  Ausbuchtungen  [Alveolen,  Luftzelleu,  Cellulae  aereae)  besetzt  sind. 
Wo  diese  beginnen,  werden  die  Brouchioli  als  Alveolargünge  bezeichnet,  welche 
meist  unter  sehr  spitzem  Winkel  neue  Verzweigungen  eingehen.  Diese  bilden  dann 
langgestreckte,  terminal  erw'eiterte  Rölircn,  wolclic  blind  geendigt  sind.  Allmäh- 
lich häufen  sich  an  letzteren  die  Alveolen,  stehen  dicht  gedrängt  aneinander  und 
vergrößern  so  den  Binnenranm  der  Alveolargänge,  deren  erweiterte  Endabschnitto 
am  dichtesten  mit  Alveolen  besetzt,  oder  in  solche  ausgebuchtet  sind  (Fig.  429). 
Diese  Endstreckeu  tragen  verschiedene  Kamen,  Lungenblüschen,  Endblüschen 
11.  s.  w.,  Bezcichuungeu,  die  man  jedoch  nicht  dahin  deuten  darf,  dass  das  terminale 
Ende  der  Alveolargänge  von  letzteren  schärfer  abgesetzt  sei.  Im  Großen  und 
Ganzen  waltet  vielmehr  ein  röhriger  Bau  vor;  die  Alveolargünge  mit  ihren  Enden 
verhalten  sich  ähnlich  den  Schläuchen  einer  tubulösen  Drüse,  mit  der  Modification 
jedoch,  dass  deren  Enden  erweitert  sind,  und  dass  auf  dem  ganzen  Verlaufe  dieser 
Canäle  kleinere  Ausbuchtungen,  eben  die  Ah  coleu,  bestehen. 

Oeoknu.iuu,  Aniitoinie.  fi.  Aull.  II. 
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Der  Bau  der  Lunge,  mit  dem  oben  (Anmerkung)  gegebenen  Vorbehalt  als  drüsig 
beuctbeilt,  repräsentirt  eine  eigenthümliche  Form,  die  phylogenetisch  durch  fortgesetzte 
uon  der  Wand  her  erfolgte  Theilung  des  einheitlichen  Binnenraumes  entstand.  Dieser 
Vorgang  ist  ontogenetisch  in  die  Sprossung  znsammengezogen. 

Die  terminalen  Erweiterungen  der  Alveolargänge  hat  man  auch  Infundibula  (Rossignol) 
genannt,  womit  nur  die  allmähliche  (trichterförmige)  Erweiterung,  nicht  aber  der  terminale 
Abschluss  bezeichnet  wird,  der  doch  ebenso  zu  den  Endbläschen  gehört.  Das  letztere 
ist  kein  Trichter.  Wir  zogen  deshalb  vor,  den  älteren,  minder  unverständlichen  Ausdruck 
»Endbläschen«  beizubehalten. 


i'ig.  42U. 


Ihonclnolns 


Das  hnorpelgerüste  der  beiden  Luftröbreuäste  setzt  sicli  in  einer  binde- 
gewebigen Membran  vertheilt  auch  auf  die  Bronchialverzweignngen  fort,  erleidet 
aber  daselbst  Modificationen  in  dem  Maße,  als  mit  dem  abnehmenden  Kaliber  der 
Bronchen  deren  dünnere  Wände  sich  structurell  vereinfachen.  Die  Knorpelhalb- 
ringe  der  beiden  Bronchi  werden  nur  au  deren  größten  Ästen  noch  angetroffen, 
weiterhin  bestehen  nur  noch  kürzere,  platte,  unregelmäßig  gestaltete  Stücke,  welche 
regelmäßig  an  der  Abgangsstelle  kleinerer  Bronchi  umfänglicher  sind.  Nach  und 

nach  werden  sie  kleiner  und  kommen  in  größe- 
ren Abständen  vor.  An  den  Bronchiolen  von 
1 mm  Durchmesser  sind  sie  gänzlich  ver- 
schwunden. 

Damit  verbinden  sich  auch  Modificationen 
der  Schleimhaut.  Diese  bildet  an  allen  größeren 
Verzweigungen  noch  eine  selbständige  Schichte, 
die  streckenweise  feine  Längsfaltungen  zeigt  und 
von  der  bindegewebigen,  die  Knoipelplättchen 
führenden  Schichte  sich  trennen  lässt.  Eine  ring- 
förmige Lage  von  Bündeln  glatter  Muskelzcllen 
findet  sich  unter  der  Schleimhaut  an  der  Stelle 
der  Submucosa  entfaltet.  Die  ziemlich  reichen, 
mit  der  Abnahme  des  Brouchi.al-Kalibers  gleich- 
falls an  Größe  abnehmenden  Drüsen  der  Schleim- 
haut durchsetzen  häufig  die  Muskelschiohte.  Mit 
dem  Fehlen  der  Knorpelplättchen  fließt  die  äußere 
Bindegewebsschichto  der  Bronchen  allmälüich  in 
die  Schleimhaut  zusammen.  Die  Wandung  be- 
steht dann  nur  aus  einer  Bindegewebsschichte 
mit  einem  Epithelübei-zuge.  Den  letzteren  bilden 
wimpernde  Cylinderzellen.  AEe  in  der  Bron- 
chialwand vorhandenen  Bindegewebsbildungen 
sind  reich  von  elastischem  Gewebe  durchsetzt. 


I'hitlhläschen 


Halbacliematiselie  Darstellung  des 
Ü bergitnges  kleinster  Bronchial  - 
Verzweigungen  in  einige  Alveolar- 
gange. 


Auch  zwischen  den,  übrigens  nicht  aUgemein  zusammenhängenden  Zügen  der 
Muskelschichte  findet  sich  reichlich  elastisches  Gewebe.  An  den  größeren  Bron- 
chen ist  die  Muskulatur  von  ziemlicher  Mächtigkeit.  An  den  kleinsten  ist  sie  in 
eiuzelue  Bündel  aufgelöst.  Aber  selbst  an  den  Bronchiolen  wie  an  den  Alveolar- 
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gängen  bietet  die  Wand  noch  Züge  jener  Elemente,  die  jedoch  den  Endbliischen 
und  ihren  Alveolen  abgehen.  Infiltrationen  von  Lymphzellen,  spärlicher  oder 
reichlicher,  gehören  zu  den  normalen  Befunden  des  Schleimhantgewebes. 

Die  Drüsen  der  Bronchialschleimhaut  lassen  an  den  größeren  Bronchen  ihre  Mün- 
dungen als  feine  Punkte  erkennen.  Sie  stellen  unregelmäßig  gewundene,  hie  und  da 
gebuchtete  Schläuche  dar,  welche  an  den  kleineren  Bronchen  an  Umfang  verlieren.  Sie 
liefern,  wie  alle  Drüsen  der  Luftwege,  ein  Schleimsekret.  Das  Epithel  der  Schleimhaut 
ist  ein  mehrfach  geschichtetes,  insofern  zwischen  den  zur  Oberfläche  gelangenden  Zellen 
noch  andere,  tiefer  gelegene  sich  Hilden. 

Zwischen  den  wimpertragenden  Cylinderzellen  finden  sich  auch  Becherzellen  (vergl. 
II.  S.  62),  in  wechselnder  Menge  von  der  Luftröhre  an  bis  zu  den  Bronchiolen  von  0,.ö  mm. 
Zuweilen  stehen  sie  so  dicht,  dass  für  die  Cylinderzellen  nur  schmale  Zwischenräume 
bleiben. 

Der  vereinfachte  Bau  der  Wand  der  kleinsten  Bronchen  setzt  sich  auf  die 
Alveolärgänge  fort  und  trifft  sich  an  den  Endbläschen  und  ihren  Alveolen.  An 
den  Bronchiolen  ist  das  Epithel  zu  einer  einfachen,  aus  niedrigen  Zellen  bestehenden 
Schichte  geworden  und  geht  nach  Verlust  der  Wimpern  in  ein  Plattenepühel  über, 
welches  in  den  Alveolargängeu  wie  in  den  Endbläschen  und  ihren  Alveolen  herrscht. 
Es  entspricht  der  respiratorischen  Oberfläche,  welche  gemäß  dem  Epithelbefunde 
schon  an  einem  Thcilc  der  Bronchioli  beginnt  [lironchioli  respiratorii]. 

Der  Übergang  des  Wimperepithels  in  das  Plattenepithel  findet  in  den  kleinsten 
Bronchiolen  derart  statt,  dass  zuerst  längs  einer  Seite  der  letzteren  die  Plattenelemente 
auftreten  (KölukerJ.  Diese  bilden  eine 
sehr  dünne  Lage  von  zweierlei  Form- 
zuständen. Es  bestehen  kleinere,  kern- 
haltige und  noch  Protoplasma  führende 
Zellen  von  unregelmäßiger  Gestalt.  Sie 
.sind  drei-,  vier-  oder  mehrseitig,  bald 
zu  Gruppen  vereinigt,  bald  isolirt  zwi- 
schen den  anderen  epithelialen  Form- 
elementen. Solches  sind  bedeutend 
grössere,  aber  kernlose  Plättchen,  mit 
ebenfalls  unregelmässigen,  häufig  zackig 
verlaufenden  Umrissen.  Nach  außen  vom 
Epithel  findet  sich  das  Bindegewebe. 

Das  die  Wandungen  der  feinsten 
Luftwege  darstellende  Bindegewebe  ist 
sn  den  Alveolen  zu  einer  fast  structur- 
loseu,  nur  .an  einzelnen  Strecken  deutlich 
faserigen  Membran  umgostaltet,  in  der 
vereinzelte  Bindegewehszellen  Vorkommen 
und  auch  reichlich  elastische  Fasern 
verbreitet  sind.  Diese  bilden  auch  einen 
llauptbestandtheil  des  mlerstilkllen  Gewebes,  welches  zwischen  den  Alveolargängen, 
Bronchiolen  und  Endbläschen  sowohl,  als  auch  zwischen  den  Lobulis  verbreitet  ist  (vergl. 
Eig.  430), 

In  der  diinnen  Wandung  der  Alveolen  der  Lungenbläschen  wie  in  den  Al- 
veohirg.-ingen  tmd  sogar  in  einem  Tlieile  der  Bronchioli  verbreitet  sieh  das  respi- 

S* 


Fig.  43(». 


i 


Sclmitt  durcli  ein  laterales  Undbiäschen  der  Lunge. 
a Eiugangsöffniing  aus  dem  Alveolargange,  b Muakel- 
zellou.  — lin  Grunde  erblickt  man.  eine  Anzahl  von 
Alveolen  durcli  Hindegewebs/ugo  von  einander  abge- 
grenzt.  ^o^i.  Nacli  Tu.  E.  Suuui.ze. 
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ratorisclie  Gefiißnetz,  welclies  diircli  die 
(vei’gl.  Pig.  131).  In  gefülltem  Zustande 

Eig.  431. 


Enge  seiner  Maschen  sich  anszeichnet 
ragen  die  Capillaren  au  den  freien  Rän- 
dern der  Alveolen  voi’.  Bei  der  Dünn- 
heit des  Epithelüberzuges  sowohl,  als 
auch  der  Capillarwand  tritt  nur  eine 
minimale  Gewehsschichte  zwischen  die 
Luft,  und  den  Blutstrom,  so  dass  für 
den  Austausch  der  Gase  die  günstig- 
sten anatomischen  Bedingungen  be- 
stehen. 


lllutgofäliuetz  einiger  Alveolen  aus  einem  Solinitt 
durch  das  Alveolenparenchym,  aa  freie  Alveolen- 
ränder, h meiner  Arterienzweig,  c (iuerdurciischnitteno 
Alveolenwände,  ca.  “»/i.  Nach  Fr.  E.  Schulze. 


Über  den  feineren  Bau  des  Lnngen- 
parenchyms  s.  Rossignoi,  Recherehes  sur 
sur'la  structure  intime  du  poumon  de 
l’homme.  Bruxelles  1846.  Adbiani,  de 
suhtüiore  pulmonum  structura.  Traject. 
ad.  Rhen.  1847.  P.  E.  Schulze'  in 
Strickers  Handbuch  S.  464.  Köllikeb, 
zur  Kenntnis  des  Baues  der  Lunge  des 
Menschen.  Würzb.  Vcrhandl.  N.  E. 
^d.  XVI. 


Pleurahöhle  und  Verhalten  der  Lunge  darin. 

§ 237. 

Die  in  den  beiden  Hälften  der  Thoraxhöhle  eingeschlossenen  Lungen  ver- 
halten sieh  ähnlich  wie  die  in  der  Bauchhöhle  lagernden  Theile  des  Darmrohres, 
insofern  sie  einen  serösen  Überzug  besitzen,  der,  von  ihnen  abtretend,  auch  die 
Wandungen  jener  Cavität  flberkleidet.  Diese  seröse  Membran  ist  die  Plütira,  das 
Brustfell.  In  alten  wesentlichen  Punkten  bietet  die  Pleura  dieselben  Verhältnisse 
der  Structur  wie  das  Peritoneum  oder  das  Bauchfell,  wie  ja  auch  die  Bauchhöhle 
ursprünglich  mit  der  Pleurahöhle  das  gemeinsame  Cüloni  dai'stellte,  welches  sich 
mit  der  Anlage  des  Zwerchfells  in  jene  Abschnitte  schied. 

Wie  andere  seröse  Häute  trennt  man  die  Pleura  in  ein  parietales  und  ein 
viscerales  Blatt.  Beide  gehen  an  gewissen  Stellen  in  einander  über,  so  dass  man 
sich  die  Pleurahöhle  als  einen  geschlossenen  Sack  vorstcllcn  kann,  von  dem  die 
eine  Hälfte  als  Pleura  visceralis  die  Lunge  überkleidoud,  in  die  andere  einge- 
stülpt ist,  welche  als  Pleura  parietalis  die  Thoraxhöhle  anskleidet.  Die  Lungen- 
pleura ist  innig  mit  der  Lunge  selbst  im  Zusammenhang.  Sie  tritt  von  der  Lnngen- 
wurzel,  den  dort  befindlichen  Complex  znr  Lunge  tretender  Gefäße,  Lnftw'cge  etc. 
übcrkleidend,  zur  medialen  Lnngenfläche  und  erstreckt  sich  von  da  über  die 
gesammte  Oberfläche  des  Organs.  An  den  die  großen  Lappen  der  Lunge  sondern- 
den Einschnitten  tritt  sie  gleichfalls  ein,  als  Überzug  der  gegeneinander  gekehrten 
Elächen  jener  Lappen.  Unterhalb  der  Lungen wnrzel  setzt  sich  die  Pleura  als 
eine  einfache,  keine  andern  Theile  umschließende  Falte  fort,  Ligamentum  pulmo- 
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nale,  welches  sieh  hinten  gegen  die  Pleura  costalis,  unten  zur  Pleura  diaplirag- 
matica  erstreckt.  Die  letztere  Ausdehnung  ist  Jedoch  keineswegs  immer  vorhanden. 
Die  Oherflilclio  der  Lungenpleura,  soweit  sie  nicht  in  die  Einschnitte  oindringt, 
liegt  überall  der  l'leura  parietalis  au. 

Die  parietale  Pleura  wird  uacli  den  Elächen  uiitorschioden,  denen  sie  an- 
lagert. Medial  hilft  die  Pleura  die  Scheidewand  der  llrustliöhle  hildon,  als  Pleura 
mediastmalis.  Diese  wird  auf  der  Strecke,  auf  welcher  sie  den  nerzhcutcl  [Pcri~ 
cardium)  übcrklcidct,  Pleura  pericardiaca  benannt.  An  den  Scitenwänden  der 
Tlioraxhöhle  liegt  sie  den  Kippen  an,  Pleura  costalis.  Sie  steht  mit  der  Thorax- 
wand vermittelst  einer  Kindegewebsschichte,  der  Fascia  endothoracicu,  in  Ver- 
bindung. Am  Boden  der  Thoraxhöhle  überzieht  die  Pleura  das  Zwerchfell  als 
PI.  diaphragmatica  (s.  phrenica).  Diese  verschiedenen  Abschnitte  der  Pleura 
parietalis  setzen  sich  in  einander  fort.  Die  Umschlagstelle  bilden  die  Grenzen 
des  Pleurasaekes , die  mit  Ausnahme  der 

Übergangsstelle  der  Pleura  mediastinalis  in  Fig.  132. 

die  Pleura  diaphragmatica  sämmtlich  au  der 
Thoraxwand  liegen.  Für  beide  Pleurahöhlen 
bestehen  bezüglich  jener  Grenzen  in  der 
Kegel  beachtenswerthe  Verschiedenheiten. 

Beiderseits  (Pig.  432)  tritt  die  Pleuragrcnzt'. 
hinter  der  lucisura  clavicnlaris  des  Manu- 
brium  sterni  zu  letzterem.  Kechterseits  greift 
sie  daun  meist  weiter  als  links,  indem  sic 
nahe  dem  linken  Sternalrande  senkrecht 
herabzieht.  Hinter  dem  Knorpel  der  7. 

Rippe  (zuweilen  schon  im  (i.  Intercostalraum, 
nicht  selten  auch  in  der  Höhe  des  Processus 
ensiformis)  biegt  die  Grenzlinie  seitwärts  und 
verläuft  schräg  abwärts  zum  knöchernen 
Ende  der  8.  Rip])e  und  von  da  in  schwäche- 
rem Bogen  bis  zur  9. — 10.  Rippe,  an  welcher 
sie  in  der  Axillarliuie  ihre  tiefste  Stelle  findet. 

Von  da  steigt  die  Grenzlinie  wieder  etwas  an 
und  läuft  gegen  die  Mitte  oder  auch  den 
unteren  Rand  des  12.  Brustwirbels. 

Linkerseits  verläuft  die  Pleuragrcnze  hinter  dem  Sternum,  dicht  am  linken 
Rande  desselben  bis  zur  Höhe  des  1.  Rippenkuorpels  (Fig.  132).  Auf  dieser 
Strecke  ist  sie  der  rechtsseitigen  ganz  nahe  und  erreicht  sic  sogar  nicht  selten.  Sie 
kann  auch  auf  diesem  Wege  weiter  herabziehen.  In  der  Kegel  zieht  sie  vom 

4.  Rippenknorpel  an  lateralwärts,  schräg  durch  den  4.  Intercostalraum,  kreuzt  den 

5.  Knorpel  und  tritt  hinter  dem  0.,  dann  hinter  dem  7.  herab  gegen  das  knöcherne 
Ende  der  8.  Rippe,  von  wo  sie  ähnlich  wie  rechterseits  nach  hinten  verläuft,  aber 
etwas  tiefer  herabgreift.  Linkerseits  bleibt  dann  an  der  vorderen  Thoraxwand 
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eine  Strecke  frei  von  Pleurabekleidung,  sie  entspricht  einem  kleinen  Theile  des  4., 
lind  einer  größeren  Strecke  des  5.  Intercostalraiims,  sowie  dem  Sternalendc  des  5. 
und  des  (i.  Rippeuknorpels.  An  dieser  Stelle  gewinnt  das  Herz  mit  dem  Herz- 
beutel seine  Lage  aa  der  vorderen  Brustwand  (Fig.  432).  Seitlich  und  unten 
ziclit  dann  die  Grenze  ähnlich  wie  rcchterseits  nach  hinten,  jedoch  nicht  immer 
symmetrisch. 

Wie  an  der  vorderen  Grenzlinie  die  Pleura  mediastinalis  in  die  Pleura  costa- 
lis  übergeht,  so  geht  letztere  an  der  unteren  Grenzlinie,  die  mit  der  Entfernung 
vom  Sternum  beginnt,  in  die  Pleura  diaphragmatica  über.  Hinten  setzt  sich  dann 
längs  der  Rippenköpfchen  die  Pleura  costalis  auf  die  Seitenflächen  der  Wirbel- 
körper in  die  Pleura  mediastinalis  fort.  Dabei  ergiebt  sich  die  Differenz,  dass, 
bei  der  linksseitigen  Lage  der  Aorta,  die  Pleura  rechterseits  weiter  als  links  auf 
die  Wirbelkörper  vordringt. 

Der  obere  Raum  der  Pleurahöhle  verhält  sich  an  der  oberen  Thoraxapertur, 
bei  der  nach  vorne  gesenkten  Stellung  der  Ebene  jener  Apertur,  vorne  und  hinten 
verschieden.  Hinten  erhebt  sich  die  Pleura  im  Mittel  bis  zum  Halse  der  ersten 
Rippe.  Nach  vorne  zu  überschreitet  sie  die  Grenze  der  ersten  Rippe,  setzt  sich 
auf  die  innere  Fläche  des  Insertionsendes  des  Scalcnus  antiens  fort,  und  über- 
kleidet  die  Untorflächc  der  bogenförmig  über  die  Lungenspitze  verlaufenden 
Arteria  subclavia,  deren  Vorsprung  an  der  Lungenspitze,  den  erwähnten  queren 
Eindruck  erzeugt. 

Die  Pleura  diaphragmatica  übcrkleidct  das  Zwerchfell  nicht  völlig  von  seinem 
costalen  Ursprünge  aus ; eine  Strecke  der  Pars  costalis  desselben  liegt  unmittelbar 
der  Innenfläche  der  Thoraxwand  an  und  erhält  keinen  Pleura-Überzug.  Die  untere 
Grenze  des  Pleurasackes  liegt  also  liöher  als  der  costale  Zwerchfell-Ursprung  und 
wird  bei  ruhigem  Athmen  von  dem  unteren  Imngenrande  nicht  erreicht.  Zwischen 
diesem  und  der  Pleuragrenze  bleibt  dann  eine  Strecke,  Sitius  phrenico-costalis 
[Complementär-Raum  der  IHeurahöhle),  an  welcher  Pleura  costalis  und  PI.  dia- 
pliragmatica  sich  unmittelbar  berühren,  um  erst  in  der  Höhe  der  unteren  Ijungen- 
grenze  aus  einander  zu  gehen.  Diese  Grenze  ist  aber  veränderlich;  sic  wechselt 
im  Leben  je  nach  Exspiration  und  Inspiration,  indem  sic  bei  ersterer  höher,  bei 
letzterer  tiefer  steht. 

Wir  haben  also  bezüglich  des  Verhaltens  der  Lungengrenzen  zu  den  Grenzen 
des  Pleurasackes  jene  beiden  Zustände  der  Lungen  zu  unterscheiden.  Im  Zustande 
der  Exspiration,  wie  er  bei  der  Leiche  sich  findet,  entspriclit  der  vordere  Rand 
der  rechten  Lunge  naliezu  der  vorderen  Grenze  dos  rechten  Pleurasackes  oder  er 
weicht  nur  wenig  davon  zurück.  Linl<crscits  ist  dieses  nur  bis  zur  vierten  Rippe 
der  Fall.  Von  da  an  läuft  der  R.md  der  linken  Lunge  hinter  dem  Knorpel  jener 
Kippe  lateralwärts  und  bildet  einen  die  Incisura  cardiaca  darstellenden  Bogen,  der 
im  Sternal-Ende  des  vierten  Intercostalraumes  liegt.  Die  tiefste  Huohtiing  liegt  an 
der  Grenze  dos  letzten  Drittels  des  Knorpels  der  fünften  Rippe,  oder  auch  etwas 
höher  im  erwähnten  Intercostalraume.  Dann  zieht  die  vordere  Lnngengrenze  wieder 
stemalwärts , begrenzt  den  Ausschnitt  von  unten  und  geht  etwa  in  der  Mitte  der 
Länge  dos  sechsten  Rippenkuorpels  in  den  unteren  Lungeurand  über,  um  damit 
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den  meist  zugespitzten  Fortsatz  des  oberen  Lappens  der  linken  Lunge  zu  bilden. 
Es  besteht  also  auch  an  der  vorderen  Brustwand  ein  Complementärrauin , an 
welchem  Pleura  costalis  und  Pleura  mediastinalis  sich  berühren  (Sinns  costo-media- 
stinalis).  Der  untere  Eand  der  rechten  Lnnge  tritt  vom  Sternum  her  schräg  hinter 
den  Knorpel  der  6.  Rippe,  verläuft  dann  über  das  Ende  der  knöchernen  6.  Rippe 
in  den  6.  Intercostalraum  und  von  da  schräg  nach  hinten,  wo  er  in  der  Scapular- 
linie  der  10.  Rippe  correspondirt.  Von  da  an  tritt  er  medial  bis  zum  Halse  der 
11.  Rippe.  Linkerseits  wird  der  untere  Rand  etwas  tiefer  angegeben,  indem  er 
hier  der  Innenfläche  oder  der  oberen  Kante  des  0.  Rippenknorpels  folgt  und  am 
Ende  der  knöchernen  Rippe  in  den  6.  Intercostalraum  tritt,  um  die  7.  Rippe  in 
der  Axillarlinie  zu  kreuzen.  Von  da  aus  verläuft  er  ähnlich  wie  an  der  rechten 
Lunge  nach  hinten. 

Auch  den  Lungenlappen  kommt  eine  bestimmte  Lagebeziehung  zur  Thoraxwand  zu. 
Die  Incisura  interloharia  beginnt  hinten  beiderseits  ln  der  Höhe  des  2.-3.  Brustwirbels. 
I.inkerseits  kreuzt  sie  in  der  Axillarlinie  die  4.  Kippe  und  endet  in  der  Papillarlinie  an 
der  6.  Rippe.  An  der  rechten  Lunge  verläuft  die  Haupt -Incisur  ähnlich  wie  au  der 
linken  und  endet  vorne  gleichfalls  in  der  Papillarlinie  in  der  Höhe  des  Knorpels  der 
6.  Rippe,  allein  von  ihr  zweigt  sich  schon  hinten  der  schwächere  interlobare  Einschnitt 
ab,  in  der  Höhe  der  5.  Rippe,  und  tritt  minder  schräg  nach  vorne,  wo  er  lin  dritten 
Intercostalraume  oder  ln  der  Höhe  des  4.  Rippenknorpels  zum  vorderen  Lungenrande  läuft. 

Die  währoud  des  Lebens  unter  der  Wirkung  der  thoracalen  Muskidattir  zu 
Stande  kommende  Erweiterung  und  Verengerung  des  Cavum  thoracis  und  damit 
der  Pleurahöhlen  verursacht  Veränderungen  der  Lungengrenzon.  Diese  Verände- 
rungen machen  sich  bemerklich  beim  Ein-  und  Ausathmen.  Während  des  ruhigen 
.Athmens  (entsprechend  der  mittleren  Stellung  des  Zwerchfells)  scheinen  an  den 
Lungengrenzen  nur  geringe  Veränderungen  vor  sich  zu  gehen.  Die  vordere  Grenze 
wird  rechterseits  nur  wenig  vor  die  Exspirationsgrenze  treten,  und  ebenso  linker- 
seits bis  zur  vierten  Rippe  herab.  Dagegen  entsteht  für  die  Complcmentärräume 
eine  Verkleinerung,  indem  die  Lungenränder  gegen  sie  vortreten.  In  Vergleichung 
mit  der  exspiratorischen  Stellung  der  Lungengrenze  bei  der  Leiche  zeigt  sich  bei 
rtihiger  E.xspiration  während  des  Lebens  ein  Unterschied  von  1 cm,  um  welchen 
.jene  Grenze  vorwärts  gerückt  ist.  Bei  der  Inspiration  tritt  der  den  Sinus  costo- 
mediastinalis  umgrenzende  Rand  der  linken  Lunge  medianwärts,  die  unteren 
Ränder  beider  Lungen  treten  w'eiter  abwärts,  und  so  besteht  während  des  Athmens 
eine  Verschiebung  jener  Lungenränder.  Die  inspiratorische  Verschiebung  beträgt 
in  der  rechten  Parasternallinie  l'/a— 2 cm,  in  der 'rechten  Papillarlinie  2—3  cm,  in 
beiden  Axillarlinien  3—4  cm  und  in  beiden  Scapidarlinien  2 cm  (Weit.).  Bei 
tiefster  Inspiration  rückt  der  Lungenrand  noch  weiter  vor  und  eireicht  wohl  die 
Grenzen  des  Pleurasackes,  so  dass  die  Complementärräume  ausgefUUt  werden.  Ob 
dieses  auch  für  den  Sinns  costo-mediastinalis  völlig  zutrifft,  ist  jedoch  zweifelhaft. 

Für  die  Ausdehnung  der  Pleura-  und  der  Lungengienzen  bestehen  noch  mancherlei, 
theils  aus  der  Gestaltung  der  Thorax,  theils  aus  der  jeweiligen  Lage  des  Körpers  sich 
abloitende  Modifleationou,  und  für  die  obigen  Angaben,  namentlich  bezüglich  der  unteren 
und  vorderen  Pleuragrenzen,  dürfen  sehr  häulig  zu  beobachtende  Ansnahmefälle  nicht 
übersehen  werden.  Für  die  untere  Pleuragrenze  ist  das  Verhalten  der  letzten  Rippen 
von  Bedeutung.  Auch  Altersverschiedenhelten  sind  bemerkensweith.  Bei  Kindern  findet 
sich  die  untere  Luugengrenze  höher  als  bei  Erwachsenen,  während  sie  bei  Greisen  tiefer 
steht,  als  im  mittleren  Lebensalter.  Die  beiderseitigen  Pleuragrenzen  erreichen  einander 
bei  Kindern  hinter  der  linken  Slernalhälfte  und  sind  sogar  in  der  ganzen  Länge  des 
Brustbeins  an  einander  gelagert. 
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Bezüglich  der  Lageverhältnisse  der  Lungen  und  der  Ausdehnung  der  Pleurahöhle: 
Luschka,  die  Brustorgane  des  Menschen.  Pol.  Tübingen  1857.  Derselbe;  Bauchorgauo 
etc.;  ferner  Henke,  Topogr.  Anatomie,  Hermann  u.  Küdel,  die  Lage  der  Eingeweide 
nach  einer  Serie  von  Frostsciinittcn.  Erlangen  1805.  Über  die  zahlreichen  Verschieden- 
heiten der  Plcuragronzen  cf.  Tanja,  Morph.  Bd.  XVII.  S.  168. 


Von  (Itir  Scliilildrüse  (Glandula  thyreoidos). 

§ 238. 

Nicht  blos  auf  Grund  der  benachbarten  Lagerung  schließen  wir  die  Schild- 
drüse den  Athmungsorgaucn  an,  sondern  vorznglicli  deshalb,  weil  sie  wie  diese  ihre 
Entstehung  aus  dem  Darmsysteme  nimmt.  Sie  besteht  aus  zwei  seitlichen  durch 
ein  schmäleres  Mittelstück  (Isthmus)  verbundenen,  abgerundeten  und  länglichen 

Lappen,  welche  dem  oberen  Theile  der  Luftröhre 
anliegcn  und  seitlich  bis  zum  Schildknorpol  sich 
erstrecken  (Fig.  433).  Bedeckt  wird  die  Schild- 
drüse von  den  vorderen  Halsmuskeln,  von  denen 
besonders  der  M.  sterno  - thyreoideus  sich  ihrer 
Oberfläche  anschmiegt  und  bei  Volumzunahmo  des 
Organs  sich  verbreitert.  Der  Isthmus  verläuft  quer 
vor  dem  2.  oder  3.  Knorpelriuge,  bald  breiter  bald 
. sebmäler  und  entsendet  an  dem  Übergang  in  einen  der 
Ijappen  häufig  noch  einen  schmalen  mittleren  Fortsatz 
(Processus  pyramidalis)  zum  vorderen  Ausschnitt 
des  Schildknorpels  oder  sogar  bis  zum  Zungenbein- 
körper  empor. 

Bei  Vergrößerung  der  beiden  Lappen  treten 
diese  weiter  nach  hinten  und  umfassen  so  die  Ijuftröhre  bis  gegen  den  Oesophagus 
zu  (vergl.  Fig.  435). 

Die  Oberfläche  des  Organs  lässt  einen  bindegewebigen  Überzug  erkennen,  und 
mannigfaltige,  wie  Lappen  geformte  Vorsprünge.  Größere  Blutgefäße  verlaufen 
zwischen  denselben.  Der  feinere  Bau  weist  eine  Verbrei- 
tung des  an  der  Oberfläche  vorhandenen  Bindegewebes 
auch  im  Innern  auf.  Dasselbe  sondert  die  Substanz  der 
Drüse  in  größere  und  kleinere  Abschnitte , die  man  als 
Läppchen  bezeichnen  kann.  In  diesen  bildet  cs  ein  Ge- 
rüste für  zablrciehe  kleine  Bläschen,  welche  völlig  abge- 
schlossen, von  einer  Epithclschichte  ausgekleidct  und  mit 
Flüssigkeit  erfüllt  sind.  Beim  Neugeborenen  sind  diese 
Bläschen  mikroskopischer  Art  (Fig.  434);  später  gewinnen 
viele  von  ihnen  eine  bedeutende  Ausdehnung  und  gehen 
meist  unter  Vergrößerung  des  gesammten  Organs  in  patho- 
logische Zustände  über.  Ausführgänge  jeder  Art  fehlen,  so  dass  das  Organ  nicht 
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als  echte  Drüse  aufgofiisst  worden  darf.  Es  stellt  vielmehr,  nach  Art  einer  Drüse 
ontstohond,  ein  Organ  vor,  dessen  fnnctionollor  AVerth  nnbekannt  ist. 

Bie  Geschichte  der  Schilddrüse  bildet  eines  der  interessantesten  Cairitel  der  Morpho- 
logie. Sie  zeigt  uns  ein  Organ,  welches  in  einer  entfernten  Abthoilung  des  Thierreichs 
in  deutlicher  Function  steht  und  bei  den  Wirbelthieren  die  ursprüngliche  Function 
verliert  und  sich  rückbildet.  An  der  ventralen  Wand  der  Atheinhöhle  der  Tunicaton 
findet  sich  eine  Kinne  mit  einem  complicirton  Epithel,  dessen  Secrot  bei  der  Nahrungs- 
aufnahme jener  Thiere  eine  wichtige  Holle  spielt.  Eine  mit  dieser  »Hypobranchialrinne« 
im  wesentlichen  übereinstimmende  Bildung  ist  unter  den  Wirbelthieren  nur  bei  Jugend- 
zuständen von  Oyclostomen  (Petromyzon)  am  Boden  der  respiratorischen  Kopfdarmhühle 
erkannt  worden.  Später  findet  eine  allmähliche  Abschnürung  der  Kinne  von  der  Kopf- 
darmhöhle statt  und  aus  dom  Epithel  der  Kinne  formt  sich  ein  gelapptes  Organ:  die 
Gl.  thyrcüides.  Bei  den  gnathostomen  WiibcZthierou  wird  das  Organ  nicht  mehr  als 
Rinne  angelegt.  An  deren 
Stelle  erscheint  nur  eine 
mediale  Ausstülpung  der 
Kopfdarmhühle  mit  epi- 
thelialer Auskleidung. 

Biese  Ausstülpung  senkt 
sich  tiefer  in  den  Boden 
ein  und  lässt  so  einen 
Canal  entstehen,  welcher 
die  terminale  Anlage  mit 
der  ersten  Bildungsstätte 
verbindet.  Biesos  Gebilde 
erfährt  allmählich  eine 
Abschnürung,  und  an  dom 
so  von  seinem  Mutter- 
boden gctrenntenSchlanche 
erfolgt  eine  Wucherung 
seines  Epithels , woraus 
die  allmählich  sich  son- 
dernden Anlagen  der  Bläs- 
chen der  Schilddrüse  her- 
vorgehen. Biese  sind  die 
Abkömmlinge  dos  Epithels 
der  Kopfdarmhühle.  Wäh- 
rend bis  zu  den  Säugo- 
thieron  die  Schilddrüse 
aus  jener  unpaaren  Anlage 
hervorgeht  (W.  Mür.XEii), 
tritt  bei  diesen  noch  ein  paariges  Gebilde  hinzu,  welches  aus  dem  Epithel  von  Kiemen- 
sp.aUen  entstand,  so  dass  das  Organ  aus  verschiedenen  Ursprüngen  sich  aufbaut  (Boira). 
Was  jene  accessorisohen  Theile  bedeuten,  ist  ungewiss.  Bagegen  liegt  klar,  dass  die 
unpaare  Anlage  enge  an  die  bei  den  übrigen  Wirbelthieren  beobachteten  Befunde  sich 
anschließt.  Ber  Bedeutung  der  Schilddrüse  als  eines  aus  seiner  ursprünglichen  Function 
getretenen  Organes  entspricht  die  Häufigkeit  ihrer  Entartung,  wie  sie  z.  B.  in  jener 
Begeneration  erscheint,  welche  Kropfbildung  (Struma)  erzeugt.  Bie  mit  jener  Veränderung 
einhergehende  Vergrößerung  des  Organs  führt  zu  Modifleationen  in  der  Lage,  deren 
häufigster  Befund  oben  angegeben  ist.  Bas  Verhältniss  der  ausgebildeten  Schilddrüse  zn 
ihrer  ersten  Anlage  ist  sehr  eigenthümlich.  Bie  erste  Anlage  können  wir  als  ein  rudi- 
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mentäres  Organ  deuten,  so  dass  man  sagen  kann,  die  Schilddrüse  gehe  aus  einem  solchen 
hervor,  aber  sie  seihst  ist  keines,  sondern  das  Product  eines  solchen.  Ihre  Entstehungs- 
art aus  der  Anlage  erinnert  an  neoplastische  Processo  der  pathologischen  Anatomie.  Das  * 
daraus  geformte  neue  Organ  erlangt  aber  functionelle  Bedeutung  für  den  Stoffwechsel. 

Außer  der  durch  Degeneration  entstehenden  Schwankung  der  Volumyerhältnisse, 
welche  bald  das  gesammte  Organ,  bald  nur  Theile  desselben  betreffen,  kommen  Varia- 
tionen der  Form  am  häufigsten  im  Bereiche  des  Isthmus  vor.  Sehr  selten  fehlt  er  ganz, 
dann  ist  die  Schilddrüse  in  zwei  Lappen  getheilt  und  erinnert  an  Befunde,  die  bei 
vielen  Thieren  die  Regel  sind.  Die  Verbindung  der  beiden  Lappen  durch  den  Isthmus 
geht  meist  am  unteren  Theile  der  ersteren  vor  sich,  so  dass  die  größte  Ausdehnung  der 
Lappen  oberhalb  des  Isthmus  liegt.  Höchst  selten  ist  der  Isthmus  mit  den  Lappen  von 
gleicher  Höhe.  Auch  ein  weiteres  Herabreichen  des  Isthmus  ist  beobachtet,  wie  auch 
das  ganze  Organ  bis  in  die  obere  Thoraiapertur  herabtreten  kann.  Der  Processus  pyrami- 
dalis entspricht  einer  Strecke  des  Weges,  welchen  das  Organ  auf  seiner  Wanderung  zur 
Luftröhre  herab  zurückgelegt  hat.  Er  zeigt  Variationen  sowohl  in  seiner  verticalen  Aus- 
dehnung wie  in  seiner  Verbindung.  Am  häufigsten  geht  er  vom  linken  Lappen,  nahe 
am  Isthmus  ab.  Zuweilen  vertritt  ihn  ein  Bindegewebstrang.  Mit  dom  Bestehen  des 
Processus  pyramidalis  ist  nicht  selten  das  Vorkommen  des  ilL  Iti-ator  <jl.  thyreoideae 
verknüpft,  der  vom  Zungenbeiiikörper  oder  auch  am  SchildUnorpei  entspringt  (I.  S.  385) 
und  bis  zur  Spitze  jenes  Fortsatzes  reicht.  Seltener  tritt  er  beim  Fehlen  des  letzteren 
auf  einen  der  seitlichen  Lappen. 

Vom  Pyramidenfortsatz  sind  zuweilen  einige  Gruppen  von  Drüsenbläschen  abgelöst 
und  bilden  taccessorlsche  Schilddrüsent.  Solche  können  auch  an  Stelle  jenes  Fortsatzes 
Vorkommen,  in  größerer  oder  geringerer  Entfernung  vom  Isthmus.  Sie  sind  von  jenem 
primitiven  Stadium , in  welchem  Wucherung  des  Epithels  und  die  Anlage  der  Bläschen 
erfolgt,  ableitbar,  und  liegen  zuweilen  dicht  am  Körper  des  Zungenbeines.  Oberhalb  des 
letzteren  beobachtete,  selbst  zwischen  die  M.  genio-hyoidei  eingelagerte  Follikelgruppen, 
die  im  feineren  Baue  mit  den  Bläschen  der  Gl.  thyreoides  übereinstimmen , gehören  in 
die  gleiche  Kategorie. 

Das  obere  Ende  des  Pyramidenfortsatzes  stelit  zuweilen  einen  blinden  Canal  vor, 
welchem  hinter  dem  Zungenbeitikörpcr  ein  vom  Forarnen  coecum  der  Zunge  ausgehender 
Canal  entgegenkommt.  Beide  sind  Strecken  des  Canals,  welcher  die  Sehilddrüsonanlage 
mit  dem  Boden  der  Kopfdarmhöhle  eine  Zeit  lang  verbindet.  Das  Forarnen  coecum  ist 
der  fortbestehende  Eingang  dieses  in  der  Regel  schwindenden  Canals  (Urs),  wie  denn 
schon  in  älterer  Zeit  das  Forarnen  coecum  als  Mündung  eines  Ausführgangos  der  Schild- 
drüse angesehen  wurde. 


Von  (Ißi*  Tliyiiius. 

§ 239. 

Audi  dieses  Organ  redinen  wir  dom  Uarmsysteme  zu;  das  gründet  sich 
wiederum  auf  die  Entwickelung,  indem  das  Epithel  einer  Kiemenspalte  die  erste 
Anlage  des  Organs  hervorgehen  lässt  (KüLraKEK). 

Die  Thj'inns  ist  ein  Organ  von  drüsenartigem  Aussehen,  welches  während  des 
Eötallebens  eine  bedeutende  Ausbildung  seines  Volums  erlangt,  nach  der  Geburt 
nur  noch  kurze  Zeit  — bis  ins  zweite  Lebensjahr,  seltener  länger  — sicli  ver- 
größert, dann  aber  allmählich  sich  rückbildet.  Zur  Zeit  ihrer  Ausbildung  findet 
sich  die  Thymus  als  ein  länglicher,  etwas  abgeplatteter  und  eine  gelappte  Be- 
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scliaffenlieit  darbietender  Körjier  hinter  dom  oberen  Tlieile  des.  Sternum.  Sie 
nimmt  den  vorderen  oberen  Mediastinalraum  ein,  dem  ITerzbeutel  und  den  großen 
Gefaßstämmen,  oben  über  die  Incisura  jugularis  sterni  hinaus  der  Luftrülire  auf- 
gelagert (Fig.  436).  Sie  besteht  aus  zwei  seitlichen,  eiuaiidcr  median  Imrülirenden 
oder  auch  da  verschmolzenen  größe- 
ren Lappen,  die  aufwärts  verjüngt 
gegen  die  Scliilddrüse  auslaufen. 

Jeder  Lappen  lässt  eine  Sonderung 
in  Läppchen  erkennen.  Lockeres 
Bindegewebe  befestigt  das  Organ  an 
die  angrenzenden  Theile. 

Die  kleinen  Läppchen  sind  aus 
noch  kleineren  zusammengesetzt, 
und  geben  den  Bau  einer  Drüse. 

Die  genauere  Prüfung  giebt  jedoch 
andere  Resultate.  Jeder  der  klein- 
sten Acini  (von  0,5  — 0,2  mm  Durch- 
messer) bestellt  aus  Bindegewebe, 
welches  reichlich  mit  indiffcreiitcu 
Zellen  inliltrirt  ist,  so  dass  letztere 
die  Hauptmasse  bilden;  dadurch 
wird  an  Lymphfollikel  erinnert. 

Zuweilen  gewinnt  es  den  Anschein, 
als  ob  solche  Follikel  die  Peripherie 
der  Acini  bildeten.  Im  Allgemeinen 
ist  eine  corticalo  Schichte  der 
Acini  von  einem  Binnenraume, 
wenn  auch  nicht  in  scharfer  Abgrenzung  unterscheidbar. 


Urustorgaiie  eines  Kengeboreueu  nach  Entfernung  der  vor- 
deren Brußtwand  bloügolegt.  Das  Herz  ist  vom  Herzbeutel 
umgeben,  welcher  gegen  die  Verbindungsstelle  mit  dem 
Centruin  tendineum  des  Zwerchfplles  mebrore  Balten  bildet. 
Die  linke  Lunge  ist  etwas  abgehoben. 


Die  lockere  Beschaffenheit  des  inneren  Gewebes  bat  hier  llohlräumc  amielimcii 
lassen,  die  mit  einem  das  ganze  Organ  durclizieliouden , in  der  Tbat  nur  durcli 
BindegcwebslUcken  reprUsentirten  Canale  im  Zusammenhang  stehen  sollten.  Das 
die  Acini  umgebende  Bindegewebe  dringt  zwischen  den  follikelartigen  Bildungen 
ein,  ohne  jedoch  die  letzteren  nacli  innen  zu  völlig  von  einander  zu  scheiden.  Es 
verbindet,  locker  gefügt,  auch  die  kleineren  I.äppchen  zu  größeren.  Von  den  Blut- 
gefäßen, welche  die  Thymus  diirohzieben , gelangen  die  im  Innern  des  Organs 
verlaufenden  Arterien  ins  Centrum  der  Läppchen  und  vertbeilen  sich  nach  der 
Peripherie  zu,  indem  sic  in  Capillarnetze  übergehen.  Aus  diesen'  sammeln  sich 
Venen  an  der  Oberfläche  der  Acini,  besitzen  also  im  Innern  der  Thymus  einen 
interaoinären  Verlauf. 

Die  Vorstellung,  dass  in  der  Thymus  ein  den  Lympliorganen  zuzureclraendcs 
Gebilde  vorliege,  wird  durch  die  Textur  des  Organs  nicht  begründet,  welches 
Gewicht  man  auch  immerhin  auf  die  oben  bervorgohobene  Ähnlicldceit  mit  Lymph- 
driisen  legen  mag.  Das  Verhalten  der  Lymphbalmen  gilt  bis  jetzt  als  noch  nicht 
voUständig  erkannt,  obwohl  Lymphgefäße,  wenigstens  bei  Siiiigcthieren , zwischen 
den  Läppchen  nachgewiesen  wurden  und  größere  Stämmchen  auf  der  hinteren 
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Flüche  lies  Organs.  Aber  gerade  diese  spärliche  Beziehung  zu  Lymphgefäßen  lässt 
das  Organ  nicht  den  Lyniphdrüsen  beiordnen,  so  dass  es  besser  ist,  seine  physio" 
logische  Bedeutung  für  jetzt  noch  als  problematisch  anzusehen. 

Uiibokaiint  ist,  was  die  Anlage  des  Organes  aus  dem  Kiomcnepitlicl  veraulasste. 
Denn  wir  koniiou  lieiuo  Organe,  welche  hier  etwa  ini  Zusammenhang  mit  Kiemen  he- 
standeii  hatten , und  von  denen  die  Ahschuürung  vom  Kiemenepithel  die  letzte  Spur 
darsteiitc.  Schon  hei  Selachioru  wird  ein  als  Thymus  hezeichnetes  Organ  auf  die  gieicho 
Art  angelegt.  'Während  aber  bei  diesen  wie  auch  bei  den  Amphibien  die  Aniago  von 
dorsalen  Theilen  der  Kiemenspaltcn  ansgeht,  wird  sie  bei  Säugethieren  von  ventralen 
geliefert.  Die  Thymus  der  letzteren  ist  also  nicht  jener  der  niederen  Wirbeithiere  ho- 
molog, und  zwar  umsoweniger,  als  bei  Amphibien  auch  die  ventralen  Theile  von  Kiomen- 
spalten  Gebilde  entstehen  lassen,  welche  nicht  in  die  Thymus  übergehen.  Ihre  Bestim- 
mung ist  noch  unklar.  Dass  das  Kpithel  zu  Grunde  gegangener  Kiemenblättchen  die 
Kntstehung  des  Organs  veranlasse,  ist  eine  unbegründete  Termuthung.  Denn  an  den 
Regionen  , an  welclieu  bei  loedoren  'Wirbel thieren  das  Kiemeuspalten-Epithel  die  Anlage 
der  Thymus  liergiobt,  ist  vorher  das  Bestehen  von  Kiemenblättchen  nicht  bemerkt  worden , 
und  anoii  hei  den  höheren  Wirbelthieren  ist  es  nur  ein  Theil  der  opitlielialeu  Aus- 
kleidung, der,  niclit  einmal  von  allen  Kiemen  spalten  iier,  die  Tliymus  entstehen  lässt.  , 

Die  cpitliolialo  Anlage  der  Thymus  wird  durch  eiuwnoherndo  Leuoocyten  aufgelöst. 
Indem  aucli  die  cpithclialoii  Bestaudtheile  den  Charakter  von  Lymphzellon  auuehmen, 
entstellt  eine  Gleichartigkeit  zwischen  der  ursprünglichen  Grundlage  und  den  liinzu- 
tretonden  neuen  Bestaudtlieilen,  woraus  die  Lymphdvüsen-Ähnliclikcit  entspringt.  Epithel- 
resto  in  Qestalt  von  Nestern  von  concoutrisch  gescliichtoten  Plättchen  (IlAssAL’sche  Körper- 
chenj  gelten  als  ectodermale  Ahkömmlinge. 

Die  Blutgefäße  der  Tliymus  gohüron  dem  Gebiete  der  Mammariae  intcriiae  an.  — 
Bei  der  Rückbildung  des  Organs  spielt  die  Entwicklung  von  Fcttzellon  eine  Rollo, 
derart,  dass  an  der  Stelle  des  Tliymus  später  eine  Fettmasso  sich  iiiidet,  die  erlialten 
bleibt.  Zuweilen  erhält  sieh  das  Organ  unter  Zunahme  seiner  Größe  bis  ins  20.  oder 
24.  Jabr. 

Literatur ; AstIiBT  Coopeb,  The  anatomy  of  the  Thymus  gland.  London  1832.  Simon, 
A pbysiological  es.say  on  the  thymus  gland,  London  1845.  His,  Zeitschr.  f.  wiss.  Zool. 
Bd.  X und  XI,  und  Anat.  monscbl.  Embr.  111.  Köllikeb,  Ilaiidb.  d.  Gewebelehre,  und 
Entwiekelungsgcscbicbte.  II.  Anti.  Watney,  Philos.  Transactions  1882.  Maubeb,  Morph. 
Jahrb.  Bd.  XIII. 


Man  pflogt  Schilddrüse  und  Thymus  mit  einigen  anderen,  ln  physiologischer  Be- 
ziehung räthselhaften  Organen  als  »lilaUjefäßdrüsen^^  zusammciizureiiion  und  will  unter 
soic.hou  sdrilsigo  Organe«  verstehen,  bei  denen  der  mangelnde  Ausführgang  durch  die 
Blutgufiiße  ersetzt  würde.  Abgesehen  davon,  dass  mit  dem  Ausführgang  ein  sehr  wesent- 
licher anatomischer  Bcstaiidtheil  einer  Drüse  fehlt,  den  Blutgefässe  nicht  ersetzen  können, 
so  ist  jene  Auffassung  auch  deshalb  zu  boseltigoii,  weil  gar  nicht  im  cntforiitostcn 
erwiesen  ist,  inwiefern  pliysiologibch  die  Blutgefäße  den  Ausführgang  vertreten,  resp. 
ln  wiefern  in  jenen  Organen  etwa.s  seceniirt  wird,  was  ins  Blut  überginge.  Der  Begriff 
einer  Blutgefäßdrüso  ist  somit  haltlos,  da  er  weder  anatomisch  noch  physiologisch  eine 
Begriindiiiig  empfängt. 
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V 0 in  IJ  r 0 - g « u i t a l - S y s t c in. 

(Harn-  und  Gesclileclitsorgane.) 

Allgemeines. 

.Uniiere  und  Keimdrüse. 

§ 240. 

Ein  großer  Theil  der  auf  dem  Wege  des  Stoffweclisols  gebildeten,  für  den 
Organismus  nicht  mehr  verwendbaren  Stoffe  (vorzüglich  der  stickstoffhaltigen 
Bestandtheilc)  wird  in  Form  einer  Flüssigkeit  (Harn)  durch  besondere  Drüsen 
abgesondert,  die  man  als  Nieren  bezeichnet.  Diese  stellen  also  Excrctionsorganc, 
die  Ilarnorgane  vor.  Mit  deren  Ausfflhrwegen  verbinden  sich  schon  bei  der 
ersten  Differenzirung  der  Organe  die  Ansftthrwege  der  Geschleclilsorgane.  Aus 
beiden  Apparaten  setzt  sich  so  ein  einheitliches  System  der  Harn-  und  Geschlechts- 
organe oder  das  Uro-genital-System  zusammen. 

Die  Geschlechtsorgane  bedingen  durch  ihre  Vertheilung  auf  verschiedene 
Individuen  die  geschlechtliche  Differenzirung.  Ihre  rvesentlichsten  Gebilde  sind 
die  KeiTudrüsen^  die  man  als  männliche,  .Hoden  (destes),  und  weibliche,  Eiei- 
stöcke  (Ovarien),  unterscheidet.  Sie  produciren  die  h’eimslo/fe,  das  der  Fort- 
pßanzung  dienende  Material;  Sperma  beim  Manne,  Eier  beim  Weibe. 

Bei  niederen  Wirbelthicrcn,  so  bei  vielen  Fischen,  bleiben  diese  Keimdrüsen 
die  einzigen  Organe  des  Geschlochtsapparates.  Sie  entleeren  ihre  l’roducte  in  die 
Leibeshohle,  von  wo  sie  durch  Pori  abdominales  nach  außen  gelangen.  Erst 
allmählich  erwerben  sich  die  Keimdrüsen  besondere  Ausfflhrwege , indem  ein 
Theil  der  Escrotionsorgane  diese  Leistung  übernimmt.  So  tritt  die  erste  Niereu- 
bildung in  anatomische  und  physiologische  Verbindung  mit  den  Keimdrüsen  und 
begründet  damit  eine  Complication  des  Geschlechtsapparatos,  welche  zu  v^elartigcn 
Differeuzirungen  Anlass  giebt,  und  auch  die  erwähnte  Vereinigung  der  Endstrecken 
von  Ausführwegen  functioneil  differenter  Organe. 

Das  die  Niere  darstellende  Organ  besitzt  bei  allen  büberen  Wirbeltbieren  Vorläufer, 
welche  primitivere  Verbältnissc  bieten  und  in  diesen  die  Genese  des  Organes  znm  Ver- 
ständnis bringen.  Deshalb  werfen  wir  auf  jene  auch  hier  einen  Blick.  Von  jenen 
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Vorläufern  ist  die  Vorniere  (Pronephros,  auch  Kopfniere  benannt)  das  erste,  älteste  Ex- 
oretionsorgan,  welches  seine  Bezeichnung  von  seiner  weit  nach  vorne  heflndlichen,  dem 
Kopfe  henachharteii  Lage  empfing.  Sein  erster  Zustand  zeigt  das  Cölomepithel  als  den 
Ausgangspunkt.  Gegen  die  Cölomwand  bildet  sich  von  der  Aorta  her  ein  kleines  GefUß- 
netz,  durch  welches  die  Cölomwand  eine  locale  Vortreibung  erfährt  (Fig.  437  A,  g). 
Diese  ragt  in  den  beiderseits  von  der  Darmanlage  und  der  Aorta  emportretenden  Tlieil 
des  Cöloms  (C) , welchen  lateral  die  Anlage  der  Leibeswand  abgrenzt.  Wenn  wir  uns 

die  Bedeutung  des  ein  Knäuel 
bildenden  Gefäßnetzes  in  einer 
Abscheidung  vorstellen,  so  ge- 
schieht diese  ln  das  Cölom.  Von 
dessen  Epithel  aus  gestaltet 
sich  aber  auf  weiterer  Stufe 
ein  Ausführweg.  Eine  Ein- 
senkung des  Cölomepithels  bil- 
det ein  am  Gefäßkuäuel  trichter- 
förmig beginnendes  Oanälchen, 
welches  sich  nach  außen  hin 
mit  dem  ectodermalen  Urnieren- 
gange  (I,  S.  68),  der  inzwischen 
weiter  nach  innen  gerückt  ist, 
in  Verbindung  setzt.  Solche  Ca- 
nälchen  entstehen  meist  nur 
in  geringer  Zahl  (1 — 3).  Wo 
mehr  als  eines  vorkommt,  ver- 
binden sie  sich  vor  ihrer  Ein- 
mündung in  den  Urnierengang 
unter  einander.  Indem  der  iler  Trichtermündung  benachbarte  Theil  dos  Cöloms  sich  vom 
übrigen  CoIom  abschnürt,  kommt  ein  neues  Gebilde  zu  Stande.  Das  Vornierencanälchen 
(Fig.  4.37  B,  F)  führt  in  einen  kleinen  vom  Cölom  abgegebenen  Kaum,  in  welchen  das 
medial  vorspringende  Blutgefäßknäuel  einragt,  und  diese  Bildung  ist  ein  Malpighi’sches 
h'ürperr.hen  (l'Tg.  437  B,  m). 

Mit  dieser  Einrichtung  wird  nicht  nur  die  Ausleitung  desExeretes,  soweit  ein  solches 
von  dem  Gefäßknäucl  geliefert  wird,  bestimmt,  sondern  auch  die  Wand  des  Canälchens 
übernimmt  eine  secretorische  Function,  und  das  ganze  Organ  erlangt,  wo  es  sich  länger 
erhält,  für  den  ganzen  Organismus  höhere  Bedeutung.  Die  frühe  Rückbildung  der  Vor- 
niere  ist  aber  selbst  bei  niederen  Wirbelthieren  die  Regel , und  wir  haben  der  Einrich- 
tung nur  wogen  der  Aufklärung  der  ersten  Entstehung  des  excretorischen  Apparates  Er- 
wähnung geth,an.  Da  genau  in  der  Fortsetzung  der  Anlage  der  ersten  Malpighi’schen 
Körperchen,  von  dem  gleichen  Recessns  des  Cöloms  noch  auf  einer  größeren  Längsstrecke 
Abschnürungen  des  Cölomepithels  entstehen,  die  dann  getrennte  Zellenhaufen  vorstellen, 
ist  Grund  zur  Annahme  einer  ursi)tüngtioh  bedeutenden  Ausdehnung  der  Vorniere  ge- 
geben. Diese  abgeschnürten  Zellgruppen  bleiben  jedoch  bestehen  und  betheiligen  sich 
an  der  Zusammensetzung  eines  neuen  Organs,  der  sogenannten  Kebenniere,  die  wir  beim 
Nervensystem  behandeln. 

Bevor  die  trichterförmige  Mündung  eines  Vornierenoan'älchens  sich  mit  einem  Theile 
des  Cöloms  in  das  den  Gefäßknäucl  aufnehmende  Malpighi’scho  Körperchen  uinwandelt, 
ilndet  eine  Theilnng  der  Trichtennündung  statt.  Die  eine  der  daraus  entstandenen  Mün- 
dungen geht  in’s  Malpighi’sche  Körperchen  über  (7f  i),  die  .andere  behält  den  Zusammen- 
hang mit  dem  freien  Cölom  (C)  bei.  Demgemäß  gabelt  sii'h  auch  das  Canälchen.  Den 
primitiven  Zustand  der  Vomiere,  in  welchem  es  noch  nicht  zur  Entstehung  von  Mal- 


Fig.  4:i7. 

A.  B. 


Quersoliuittscliema  zur  Erläuterung  der  Genese  der  MalpigM’scUen 
Körperchen.  N Nervensystem,  Oh  Chorda,  A Aorta,  D Darm, 
C Cölom,  y Vornierencanälchen,  i Mündung  dossellien  mit  Wini per- 
trichter, y Glomerulus,  in  abgeschnürte  Höhle  des  Malp.  Körper- 
chens, a Mündung  ins  Cölom. 


Vom  Uro-genital-Systom. 
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pighi’scheii  Körperchen  kam,  treffen  wir  dauernd  hei  Cyclostomen  (Myxinoiden)  an. 
Hier  münden  Cau'älchen  in’s  Kopfcölom.  • 


f ig.  4:i8. 


Einen  zweiten  Zustand  der  Excretionsorgane  bildet  die  Urniere  {iMeso- 
nephros)  oder  Wolffsclier  Kfirper  genannt.  Sie  galt  bis  zur  Kenntnis  dev 
Vorniere  als  die  älteste  Form,  scbließt  sich  aber  an  die  Vomiere  an,  deren  Existenz 
durch  sie  beschränkt  wird.  Canälchen  entstehen  auf  dieselbe  Art  wie  bei  der 
Vorniere  aus  dem  Cölomepithel,  begeben  sich  aber  direct  zum  Urnierengang. 
Ihre  anfänglich  metamere  Anordnung,  die  in  niederen  Zuständen  erhalten  bleibt, 
geht  mit  ihrer  Vermehrung  verloren.  Die  innere  Mündung  jedes  Canälcliens  geht 
auf  ähnliche  Weise  wie  bei  der  Vorniere  in 
ein  Malpighi’sches  Körperchen  über,  welches 
somit  am  Anfang  eines  Umierencanälchens 
sich  findet.  Indem  die  sich  vermehrenden 
Urnierencanälchen  bei  längerem  Auswachsen 
einen  geschlängelten  Verlauf  annchmen,  ent- 
steht ein  an  Umfang  zunehmendes,  längs 
der  hinteren  Wand  der  Leibeshöhle  beider- 
seits der  Wirbelsäule  sich  erstreckendes 
Drüsenorgan,  welches  die  Harnausscheidung 
besorgt.  Um  manches  deutlicher  darstellen 
zu  können,  als  es  beim  Menschen  erscheint, 
geben  wir  in  Fig.  438  eine  Abbildung  vom 
Schweine.  Mit  dem  Erscheinen  der  Anlage 
der  Geschlechtsorgane  bereiten  sich 
an  der  Urniere  bedeutende  Veränderungen 
vor.  Theile  von  ihr  treten  in  die  Dienste 

des  neuen  Apparates,  andere  erliegen  der  llückbildung,  nachdem  durch  ein  in- 
zwischen entstandenes  neues  Exeretionsorgau  (die  bleibende  Kiere)  für  die  I oi  t- 
dauer  der  llarnabsonderung  gesorgt  ist. 


Anlage  des  Uvu-geuital-Syetems  vom  Scliwcin. 
U Urniere,  Vg  Drniertmgang,  K KeimdrüBe, 
d Enddarm,  Nn  Neiennieren,  N Nieren  (nur 
zum  Theil  siohtiar),  «6  Zwerehfe)U).and  der 
Urniere,  Kb  Keimdrüsenbaud,  li  Ueitband  der 
Urniere,  i«  Uraohuß  mit  den  beiderseitigen 
Nabelarterien.  Vi- 


Auch  an  den  Canälchen  der  Urniere  geht  eine  Abspaltung  vor  sich,  so  dass  ein 
Zweig,  wenigstens  hei  niederen  Wixbelthieren,  in’s  freie  Cöloni  mündet.  Solche  als 
"Wimportrichter  sich  darstellende  Mündungen  (^NeplroHomen)  bleiben  bei  Selachiern  und 
Amphibien  dauernd  erlialteii. 

Während  die  Vomiere  auch  da,  wo  sie,  wie  bei  gewissen  Amphibienlarven,  länger 
dauert,  keine  bedeutende  Eolle  spielt,  kommt  eine  solche  der  Urniere  zu,  die  bei  Fischen 
und  Amphibien  nicht  zu  Grunde  gebt,  sondern  als  Niere  sich  forterhält.  Auch  bei  den 
Amnioten  erhält  sie  sich  längere  Zeit,  und  ihren  Resten  mit  zu  anderer  Function  aus- 
gebildeten  Abschnitten  begegnen  wir  wieder  beim  Geschlechtsapparat. 

Über  die  genaueren  Verhältnisse  von  Vor-  und  Urniere  siche  vorzüglich  R.  Semon, 
Studien  über  den  Baupian  des  Uro -genital- Systems  der  'Wirbelthiere.  ,Ten.  Zeitschrilt. 
Bd.  XXVI,  wo  auch  die  Literatur  angegeben  ist. 
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Fig.  439. 


Die  Mündnngou  der  Urnierengänge  sind  nur  kurze  Zeit  mit  dem  letzten  Ab- 
schnitte des  Darmrohrs,  in  welchen  auch  die  von  ihm  aus  entstandene  Allantois 
(vergl.  I.  8.  85)  mündet,  im  Zusammenliang.  Seltr  bald  bereiten  sicli  Änderungen 
der  Ausmündung  vor,  ein  Tlieil  der  Allantois  beginnt  eine  für  den  üro-geuital- 
Apparat  wichtige  Rolle  zu  spielen,  indem  die  Ausführwege  der  Harn-  und 
Geschlechtsorgane  mit  ihm  in  Verbindung  gelangen.  Deshalb  ist  die  Vorführuug 
dieser  AUantoisstrecke  schon  an  dieser  Stelle  geboten.  Es  ist  bereits  bei  der 
Entwickelung  des  zu  einem  engeren  Cauale  sich  riickbildcndon  Abschnittes  der 
Allantois  gedacht,  der  den  Urachus,  Harngang,  vorstellt  (Pig.  439  A).  Die 
außerhalb  des  embryonalen  Körpers  verlaufende  Strecke  setzt  sich  von  den  Nabel- 
gefaßen  begleitet  in  den  peripherischen  Theil  fort,  dessen  Gefäßapparat  die  Ver- 
bindung zwischen  Mutter  und  Embryo  vermittelt.  Die  Bedeutung  dieses  Ab- 
schnittes liegt  wesentlich  in  seinen  Blutgefäßen,  daher  der  Canal  selbst  einer 
frühzeitigeu  Rückbildung  anheimfällt,  oder  beim  Menschen  wahrscheinlich  gar 
nicht  zu  ansehnlicherer  Entfaltung  gelangt.  Anders  verhält  sich  die  vom  Nabel  zum 

Ende  des  Darmrohrs  verlaufende  Sfa'ccke,  welche  dem 
embryonalen  Körper  zugetheilt  ist.  Diese  sondert  sich 
während  des  2.  Fötalmonates  in  mehrere  Abschnitte, 
die  in  Fig.  439  B dargestellt  sind.  Der  größte  Theil 
bleibt  erhalten,  da  er  Functionen  übernimmt,  unter 
deren  Einwirkung  er  sich  ausbildet.  Diese  Functionen 
kommen  ihm  dadurch  zu,  dass  die  Ausfnhrwegc  der 
Harn-  und  Geschlechtsorgane  in  ihn  einmündeu.  Nur 
der  äußerste,  an  den  Nabel  tretende  Theil  des  Urachus 
oblitcrirt  allmählich  und  wandelt  sich  in  einen  Biude- 
gewebsstriing  [I)  um,  den  m.an  als  ein  Band  [Lig.  vestco- 
umbilicale  medium)  aufzufassen  pflegt.  Der  folgende, 
ansehnlichste,  bildet  unter  zunehmender  Erweiterung  die  Harnblase  (o),  nachdem 
die  Mündungen  der  Harnleiter  mit  ihm  in  Zusammenhang  traten.  Der  letzte  Theil 
nimmt  die  Ausführgänge  der  Geschlechtsorgane  auf,  und  wii'd  dadurch  zum  Canalis 
oder  Sinus  uro-genitalis  (sug). 

Die  Verbindung  des  letzteren  mit  dem  Ende  des  Darmcanals  zur  Cloake  besteht  nur 
vornborgebend  und  weicht  einer  Differenzirung,  welche  lür  After  und  Uro-gonital-ÖfTnung 
gesonderte  Öffnungen  entstehen  lässt.  Dieser  VorgaTig  wird  bei  den  äußeren  Geschlechts- 
organen beschrieben  werden,  da  deren  Eutstelning  an  ihn  geknüpft  ist. 


A Schema  des  Enddarnis  mit 
dem  Urachus.  Ji  Euddarm  mit 
den  am  Urachus  entstaudeneu 
üifforenzirungen. 


Von  den  Harnorganen. 
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A.  Von  den  Harnorganen. 
Anlage  der  Nieren. 


§ 242. 

Auch  die  spätere  Niere  (lletanephros)  nimmt  von  der  Urniore  aus  ihre  Ent- 
stehung, indem  vom  unteren  Ende  des  Uruiereuganges  erst  eiue  Ausbuchtung, 
dann  ein  blind  geendeter  Canal  [NierengaiKj]  sich  bUdet,  dessen  Wandung  ter- 
minal durch  Vermehrung  des  ihn  begleitenden  Mesodermgewebes  eine  Verdickung 
empfängt.  So  verhält  es  sich  noch  beim  Hühnchen , indes  bei  Säugethieren  die 
Anlage  der  Niere  eiue  größere  Selbständigkeit  gewonnen  hat,  da  der  Niereugang 
nicht  mehr  vom  Urnierengange  aus,  sondern  vom  Uraohus  entsteht.  Das  verdickte 
Endo  der  Nierenanlage  bildet  den  Ausgangspunkt  weiterer  Differenzirungen. 
Von  dem  blinden  Canalende  aus  sprossen  neue  Canäle  in  die  terminale  Mesoderm- 
masse, welche  selbst  die  Anlagen  von  Canälchen  (Harucanälcheu)  hervorgohen 
lässt.  Au  der  Bildung  des  Organs  betheiligeu  sich  also  wie  bei  der  Urniere 
zweierlei  Gebilde.  Durch  die  Fortsetzung  dieses  Processes  gestaltet  sich  ein 
drüsiges  Organ,  Avelches  mit  dem  Nierengang  in  Verbindung  bleibt,  ihn  als  seinen 
Ausftthrgang  erscheinen  lässt.  Das  drüsige  Organ  ist  die  Niere,  der  Nierengang 
wird  zum  Harnleiter  (Ureter).  Während  dessen  ist  die  Niere  unter  Zunahme 
ihres  Volums  hinter  die  Urniere  getretcu,  wobei  zugleich  der  Harnleiter  in  die 
Länge  wuchs.  Die  beiden,  anfänglich  nahe  bei  einander  gelegenen  paaiügen 
Mündungen  des  Urniereuganges  und  des  Harnleiters  trennen  sich  allmählich  von 
einander.  Der  Ureter  gewinnt  dadurch  seine  Lage  vor  dem  Urnierengange  und 
mündet  demgemäß  höher  als  der  letztere  aus,  und  zwar  in  das  untere  Ende  der 
zur  Harnblase  sich  erweiternden  Strecke  des  Urachus,  indes  der  Urnierengang, 
resp.  der  mit  der  Ktlckbildimg  der  Urniere  aus  ihm  entstandene  Canal,  den  wir 
bei  den  Geschlechtsorganen  näher  kennen  lernen,  in  den  Sinus  uro-genitalis  mündet. 
Damit  sind  wir  bezüglich  der  Münduugsverhältuisse  au  die  Anknüpfung  der  defi- 
nitiven Einrichtungen  angelangt. 

Die  ursprüngliche  Entstehung  des  Ausführganges  der  Niere  aus  dem  Urnierengange 
bezeugt  zwar  eine  enge  Verknüpfung  ersterer  mit  der  Urniere,  allein  es  giebt  sich  den- 
noch für  die  Niere  ein  gewisses  Maß  von  Unabhängigkeit  zu  erkennen,  sowohl  durch  die 
Art  ihrer  Genese,  als  durch  die  Zeit,  in  der  sie  aul'tritt.  Indem  der  Ureter  nicht  mehr 
direct  vom  Urnierengange  sprosst,  ist  die  Niere  von  der  Urniere  verschieden,  und  ebenso 
dadutch,  dass  sie  erst  nach  vollendeter  Gestaltung  der  letzteren  erscheint.  Von  diesen 
Besonderheiten  ist  die  zeitliche  Differenz  die  untergeordnete,  und  auch  die  andere  Ver- 
schiedenheit mindert  sich  bei  vergleichender  Betrachtung  niederer,  bei  Amphibien  be- 
ginnender Zustände,  wo  der  hintere,  später  gebildete  Abschnitt  der  Urniere  sich  volu- 
minöser gestaltet,  während  der  vordere  verschiedene  Umwandlungen  erfährt.  Diese 
allmähliche  in  ferneren  Stadien  noch  bei  Reptilien  zu  erkennende  Sonderung  ist  bei 
Säugethieren  mehr  zusammengezogen.  Dadurch  tritt  ein  scheinbarer  Gegensatz  der 
bleibenden  Niere  zur  Urniere  hervor. 

Gkgkkbaub,  Anatomie.  6.  Aul.  11. 
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Scliema  für  die  Sprossung  der  Ausfiihr 
Wege  der  Nieren,  a Nierengang. 


Die  Sonderung  der  Niere  am  Nierengange  (Kg.  440)  geschieht  unter  Er- 
weiterung des  blinden  Eudes  des  letzteren,  welches  aufwärts  wde  abwärts  aus- 
wächst {B.  b.'j.  Dieser  erweiterte  Theil  bildet 
später  einen  Abschnitt  der  Ausfflhrwege , das 
Nierenbecken.  Von  diesem  bilden  sich  wieder 
Ausbuchtungen,  die  Nierenkelche  [C.  c.).  Daran 
knüpfen  sich  nun  Sprossbilduugen  in  die  immer 
mächtiger  sich  gestaltende,  die  Drüsenanlago  der 
Niere  umgebende  Schichte.  Jeder  der  Sprosse 
theilt  sich  bald  je  in  zwei  und  setzt  dieses  Ver- 
hältnis fort,  um  endlich  mit  den  aus  dem  meso- 
dermalen Materiale  sich  sondernden,  die  Riudeu- 
schichte  der  Niere  darstellenden  Canälchen  in  Zusammenhang  zu  treten.  So  setzt 
sich  der  Complex  des  DrUsenapparates  der  Niere  ans  einem  das  Innere  des  Organs 
einnehmenden,  mehr  den  Ausflihrwegeu  angehürendeu  Abschnitte  zusammen  und 
einem  jenen  umgebenden  corticaleu  Abschnitte  mesodermalen  Ursprunges.  Die 
in  letzterem  Abschnitt  gewucherten  Canälchen  sind  gewunden  angelegt  und  bieten 
an  ihrem  blinden  Ende  eine  Erweiterung,  welche  einen  Gefäßknäuel  (Glomernlus) 
aufnimmt.  So  entsteht  ein  Malpüjhisches  Kiirperchen  am  Beginne  jedes  Canäl- 
chens.  Die  ersten  Glomeruli  entstehen  schon  zu  einer  Zeit  (im  2.  Monat),  da 
noch  sehr  wenig  Harncanälchen  gebildet  sind.  Die  ursprüngliche , unter  deut- 
licher Thoilnahme  des  Cöloms  vor  sich  gehende  Bildungsweise,  wie  wir  sie  bei 
der  Vomiere  sahen,  ist  also  auch  Iner  aufgegeben,  der  Frocess  ist  zusammenge- 
zogen. Mit  dem  Auswachsen  der  Harncanälchen  bilden  sich  zugleich  neue,  und 
so  gewinnt  das  Organ  allmählich  eine  Volumzunahme  und  lässt  an  den  Harn- ' 
canälchen  selbst  allmählich  die  Dilferenziruug  verschieden  sich  verhaltender 
Strecken  auftreten,  die  mit  dem  feineren  Ban  der  Niere  darzulegen  sind. 

Die  oben  als  Anlage  der  Nierenkelche  bezeichneten  Ausbuchtungen  der  Anlage  des 
Nierenbeckens  bilden  den  Ausgangspunkt  einer  Sonderung  der  ge- 
sammten  Niere  in  einzelne  Abschnitte.  Indem  die  an  jedem 
Nierenkelche  entstehenden  Nierencanälchen  einen  besonderen  Ab- 
schnitt der  Niere  darstellon,  formen  sich  daraus  läppchenähnliche 
Bildungen,  welche  schon  im  zweiten  Monate  auch  an  der  Ober- 
fläche hervortreten.  Noch  beim  Neugeborenen  sind  diese  Läpp- 
chen als  höckeiförmige  Vorsprünge  deutlich  (Fig.  441).  Später  flachen 
sie  sich  mehr  ab,  und  nach  und  nach  verschwinden  auch  zumeist 
die  Furchen  zwischen  den  Läppchen  vollständig.  Diese  Lappen- 
bildung erinnert  an  die  gelappten  Nieren  mancher  Säugethiere, 
bei  denen  ein  ähniieher  Zustand  dauernd  besteht  (Cetaceen,  Kobben, 
Wiederkäuer). 

KurrrEB,  Arch.  für  mikr.  Anatomie  I,  S.  223  und  II,  473. 
Toldt,  Anzeiger  der  k.  Acad.  der  Wiss.  zu  Wien,  1874,  Nr.  X. 

Külliker,  Entwickelungsgeschiohte,  2.  Auf!,,  S.  938. 


Fig.  411. 


Eechte  Niere  mit  Neben- 
niere eines  Fötus  von 
7 Monaten. 


Von  den  Harnorgnnen. 
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Fig.  442. 


Gl.supraren, 


Pelvis  rents 


Bau  der  Niere  und  ihrer  Ausführwege. 

Niere. 

§ 243. 

Die  ansgebildeten  Nieren  stellen  zwei  zn  beiden  Seiten  in  der  Banchliölile 
gelagerte  Drüsen  vor,  von  läiigliclier  Form  mit  abgerundetem  lateralem  Rande. 
Die  hintere  Fläche  ist  mehr  plan,  die  vordere,  vom  Bauchfell  liberkleidete,  etwas 
gewölbt.  Eine  mediale  Einbuchtung  [Ililus]  entspricht  der  Ein-  und  Austritts- 
stelle von  Blutgefäßen  und  lässt  auch  den  Ureter  hervortreten.  Die  Vene  liegt 
nach  vorne,  dann  folgt  die  Arterie  mit  ihren  Verzweigungen  und  zu  hinterst  und 
etwas  nach  unten  zu  die  Ansfiihrwege  der  Niere  (Nierenbecken  und  Ureter). 

Die  Längsachsen  beider  Nieren  (Fig.  442)  convergiren  nach  oben  zu  mit 
Sehl*  variablem  Winkel.  Dei*  mediale  Rand  mit  dem  Ililus  ist  etwas  nach  vom 
gerichtet,  der  abgerundete  laterale  Rand 
nach  hinten,  so  dass  auch  der  Querachse 
der  Niere  eine  etwas  schräge  Stellung 
zukommt.  Die  hintere  Fläche  liegt  aut 
dem  M.  quadratus  lumborum  und  auf  der 
lateralen  Portion  der  Pars  Inmbalis  des 
Zwerchfelles,  ln  der  Höhe  nimmt  die 
Niere  in  der  Regel  einen  Raum  ein,  wel- 
cher vom  unteren  Rande  des  elften  Brust- 
wirbels bis  an  die  obere  Grenze  des  dritten 
Ijendenwmbcls  reicht.  Die  rechte  Niere 
liegt  fast  immer  etwas  tiefer  als  die  linke, 
indem  ihr  oberes  Ende  gegen  die  untere 
Fläche  des  rechten  Ijeberlappens  stößt, 
oder  auch  theilweise  von  ihm  überlagert 
sein  kann.  An  dieses  obere  Ende  lagert 
sich  mehr  von  der  medialen  Seite  her  die 
Nebenniere,  Glandula  suprarenalis,  an 
(Fig.  442),  und  bedeckt  die  Niere  auch 
etwas  nach  der  hinteren  Fläche  zu. 

Die  Nieren  werden  durch  Bindegewebe  an  benachbarte  Organe  befestigt,  mehr 
aber  noch  durch  die  zu  ihnen  tretenden  Blutgefäße  tixirt.  Das  die  Nieren  beson- 
ders vorne  und  an  den  Seiten  umgebende  Bindegewebe  zeichnet  sich  meist  durch 
Fetteinlagerung  aus,  woraus  man  eine  Capmla  adtposa  entstehen  ließ.  Der  Peri- 
tonealüberzug der  Vordertiäche  stellt  die  Capsula  serosa  vor. 

Zuweilen  ist  eine  der  Nieren,  und  zwar  häufiger  die  rechte  als  die  linke,  minder 
fest  gebettet,  und  dann  kann  für  sie  eine  wechselnde  Lage  elntreten  (Wanderniere). 

Der  Hilm  der  Niere  dehnt  sich  zuweilen  nach  der  hinteren  Fläche  zu  aus,  so  dass 
dann  der  Sinus  dorthin  weit  sich  öffnet.  Solche  Verhältnisse  sind  meist  auch  mit  an- 

9* 


Rectum 


Jesica 

urinaria 


Hintere  W-and  der  Bauchhöhle  mit  den 
Nieren  und  Ureteren. 


132 


Fünfter  Abschnitt. 


deren  Modiflcationen  der  Gestaltung  verknüpft.  In  seltenen  Fällen  sind  beide  Nieren, 
und  zwar  meist  mit  ihren  unteren  Enden  verschmolzen  (Hufeisenniere): 

Die  Oberfläche  der  Niere  des  Erwachsenen  ist  meist  glatt,  bietet  aber  nicht  selten 
einzelne  Furchen  oder  auch  Verzweigungen  von  solchen.  Dies  ist  ein  Best  des  gelappten 
Zustandes  der  Niere  (Fig.  441),  wie  er  im  Laufe  der  Entwickelung  des  Organs  sich  bildet, 
und,  wie  oben  bemerkt,  auch  noch  beim  Neugeborenen  erscheint. 

§ 244. 

Das  drüsige  Parenchym  der  Niere  umlagert  einen  am  Hilns  sich  öffnenden 
Raum,  den  Sinus  der  Niere,  und  bildet  am  llilus  lippenförmige  Ränder,  von  denen 
meist  der  hintere  weiter  als  der  vordere  vorspiingt.  Eine  ziemlich  derbe  Faser- 
haut [Capsula  fibrosa]  überkleidet  die  gesammte  Oberfläche  und  schlägt  sich  am 
Hilus  gegen  den  Sinus  zu  ein.  Diese  Nierenkapsel  ist  bei  gesundem  Zustande  der 
Niere  unschwer  von  der  Oberfläche  der  Nierensubstanz  abzuloscn. 

Die  Substanz  der  Niere  besteht  der  Hauptsache  nach  aus  den  Harncfinälchen 
[Tubuli  uriniferi  s.  ßeliiniani),  welche  sowohl  in  x\nordnung  als  auch  im  Ver- 
laufe in  der  äußeren  Schichte  andere  Verhältnisse  als  in  den  inneren  Theilen  dar- 
bieten und  dadurch  die  schon  dem  bloßen  Auge  sich  darstellende  Verschiedenheit 
einer  Rindensubstanz  (Fig.  143  Cortex)  von  einer  Marksubstanz  bedingen. 
Die  erstere  besitzt  eine  meist  granulöse  Beschaffenheit,  die  nach  abgelöster  Faser- 
kapscl  der  Niere  schon  an  der  Oberfläche  sich  zeigt,  und  durch  den  gewundenen 

Verlauf  der  Harncauälcheu  [Tubuli  con- 
torti)  bedingt  wird. 

Die  Rindensubstanz  überlagert  die 
nicht  contiimirliche,  sondern  auf  einzelne 
bestimmte  Partien  vertheilte  Marksub- 
stanz, in  welcher  die  Harncanälchen  vor- 
wiegend geraden  Verlauf  besitzen  ( Tubuli 
rech)  und  diesen  Theilen  ein  streifiges 
Aussehen  verleihen.  Die  Gruppirung  ent- 
spricht den  ursprünglichen  Läppchen 
der  Niere,  deren  jedes  einen,  mit  seiner 
Basis  der  Nierenoberfläche  zugekehrteu 
und  hier  von  der  Rindenschichte  über- 
lagerten Kegel,  die  Malpighische  Pyramide, 
vorstellt.  Die  Spitze  des  Kegels  oder  der 
Pyramide  ist  dem  Sinus  der  Niere  zuge- 
kehrt und  bildet  dort  einen  stumpfen  Vor- 
sprung, die  Nieren-Papille.  Die  Stieifeu 
der  Pyramidensubstanz  convergiren  gegen 
die  Papille.  Au  der  Grenze  gegen  die 
Riudenschichte  erscheinen  die  Streifen 
etwas  breiter,  hellere  alterniren  deutlich 
mit  dunkleren.  Dadurch  entsteht  an  der  l^yramide  eine  Greuzschichte.  Die  Zahl 


Fig.  443. 


Niere  im  frontalen  Längsdurchschnitte. 
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der  Papillen  entspricht  jener  der  Malpighischen  Pyramiden,  die  sich  auf  10—15 
belaufen,  seltener  mehr  oder  weniger. 

Der  jeder  Pyramide  zukommende  Abschnitt  der  Corticalsubstanz  fließt  ober- 
flächlich mit  dem  der  benachbarten  Pyramiden  zusammen.  Mehr  oder  minder 
mächtig  senkt  sich  die  Corticalsubstanz  zwischen  die  Pyramiden  ein,  sogar  bis  in 
die  Kühe  der  Papille,  und  bildet  damit  die  Columnae  Bertini  (Fig.  443  C.  B). 
Die  einzelnen  Pyramiden  mit  ihren  Papillen  und  der  zugehörigen  Corticalsubstanz 
bieten  keine  durchweg  regelmäßige  Anordnung.  Allgemein  ergeben  sich  Befunde, 
welche  zwei  benachbarte  Pyramiden  verschmolzen  darzustellen  scheinen.  Dies 
äußert  sich  denn  auch  an  den  Papillen,  welche  dann  etwas  abgeplattet  und  ver- 
breitert sind.  Solche  auf  Nierendurchschnitten  sich  darstellende  Verhältnisse 
werden  durch  die  Entwickelung  verständlich,  indem  sie  auf  unvollständiger  Son- 
derung der  Pyramiden  beruhen. 

Andere  Eigenthlimliohkeiten  ergeben  sich  aus  der  verschiedenen  Größe  der 
Pyramiden,  dem  wechselnden  Verhalten  ihres  Volums  zu  jenem  der  Kindensub- 
stanz,  endlich  aus  der  Verschiedenheit  der  Lage  der  Pyramiden  zur  gesummten 
Niere.  Alle  diese  Punkte  kommen  bei  der  Beurtheilung  von  Durchschnitten  der 
Niere  in  Betracht  und  erklären  die  Mannigfaltigkeit  in  deren  Verhalten,  bei 
welchem  anscheinend  verschmolzene  in  Wirklichkeit  unvollständig  gesonderte  Pyia- 
iniden  ein  regelmäßiges  Vorkommnis  bilden.  Damit  variirt  auch  die  Gestalt  dei 
Papillen,  welche  sehr  häufig  verbreitert  sich  darstoUt. 

Die  Spitze  jeder  Papille  trägt  die  Mündungen  von  Ilarncanälchen  und  ragt 
in  einen  die  Papille  umfassenden,  becherförmigen  Theil  dev  Ausführwege,  einen 
Nierenkelch  (Fig.  413).  Mit  diesem  beginnen  die  weiteren  Ausfuhrwege,  die  zum 
Theile  in  den  Sinus  der  Niere  eingebettet  und  hier  von  Fett  umgeben  sind,  welches 
auch  die  zwischen  den  Kelchen  befindlichen  Lücken  erfüllt. 

Auch  die  Binden  schichte  ist  nicht  so  gleichartig,  wie  der  oberflächliche 
Blick  erscheinen  lässt.  Gleichmäßig  fein  granulirt  ist  nur  dei  peripherische  iheil 
d6r  Corticalsubstanz  [Cortex  corticis,  IIyutu).  Der  stärkere,  die  Pyramide  direct 
überlagernde  Theil  der  Corticalsubstanz  wird  wieder  in  einzelne,  radiär  zur  Pyra- 
mide gerichtete  Abschnitte  zerlegt.  Feine  SHeifenbündel  treten  nämlich  ans  der 
Grenzschichte  der  Pyramide  in  die  Corticalsubstanz  in  ziemlich  regelmäßigen  Ab- 
ständen, die  Pyramidenfortsatze  (Markstrahlen).  Sie  gelangen  theils  bis  zur  peri- 
pherischen Schichte  der  Binde,  theils  in  den  breiteren  Theil  der  Columnae  Beriini, 
theils  verlaufen  sie  in  den  schmalen  Endstrecken  der  Columnae  von  einer  Pyra- 
mide quer  gegen  die  andere,  indem  die  peripherische  Bindenschichte  nicht  durch 
die  Columnae  Bertini  fortgesetzt  ist. 

§ 245. 

Die  Unterscheidung  der  Ilarncanälchen  in  Tubuli  recti  und  Tubuli  contorti 
entspricht  nur  den  gröberen  Verhältnissen.  Im  genaueren  Befunde  bestehen  viel 
complicirtere  Zustände.  Jedes  Harncanälchen  beginnt  in  der  Bindensubstanz  mit 
einer  Kapsel  (/foiowian’sche  Kapsel)  (Fig.  444  7),  die  einen  Gefäßknäuel  [Glome- 
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rulus)  umschließt.  Diese  finden  sich  erst  unterhalb  der  äußersten  Schichte  der 
Kinde.  Aus  der  Kapsel  geht  ein  engerer  Abschnitt  (Ilals  oder  Isthmus)  hervor, 
und  setzt  sich  sogleich  in  eine  weitere,  mehrfach  gewundene  Strecke  [11)  fort. 
Diese  hilft  einen  großen  Theil  der  »Tubuli  contorti«  darzustellen.  Aus  jener  ge- 
■wundenen  Strecke  tritt  das  Canälchen  an  Umfang  vermindert  in  die  Pyramide  (///), 

in  der  es  verschieden  weit  vordringt , um 
schleifeuförmig  umzuhiegen  (/i)  [Henle's  Schlei- 
fen] und  auf  seinem  rückläufigen  Wege  wieder 
etwas  stärker  zu  werden  {IV).  Diese  Strecke 
nimmt  wie  die  andere  ihren  Weg  in  einen  Py- 
ramidenfortsatz, den  sie  mit  bilden  hilft.  Sie 
geht  nochmals  in  einen,  der  ersten  Erweiterung 
ähnlichen  und  wie  diese  gewundenen  Abschnitt 
über  ! F),  der  mehr  oder  minder  der  corticalen 
Oberfläche  nahe,  bogenförmig  in  ein  gerade 
verlaufendes  Canälchen  sich  einsenkt,  welches 
in  einem  Pyramidenfortsatze  liegt,  und  ein 
Sammelrohr  {VI)  verstellt.  Während  nämlich 
bis  hierher  die  Canälchen  ungeachtet  des 
Wechsels  ihrer  Stärke  auf  den  verschiedenen 
Strecken  einheitlich  waren,  tifitt  am  Sammel- 
rohr eine  allmähliche  Vereinigung  auf.  Jedes 
nahe  unter  der  Kicrenoberfläche  {k)  beginnende 
S.ammelrohr  nimmt  auf  seinem  Wege  in  einem 
Pyramidenfortsatze  der  Klndensehichte  eine 
größere  Anzahl  zuweilen  schon  vorher  unter 
einander  verbundener  ITarncanälchen  auf.  In 
die  Pyramide  eingetreten  verbinden  sich  nach 
und  nach  je  zwei  Sammelröhren  [VH),  und 
so  vereinigen  sich  diese  allmählich  in  der 
Nierenpapille  zu  stärkeren  Canälchen  [VIII), 
die  zuletzt  auf  der  Papille  ausmlindeu  (JA). 
Solcher  Pfipillargänge  [Duclus  papülares)  be- 
stehen je  10—25.  Jeder  derselben  theilt  sich  in  die  Pyramide  eindi’ingend  dicho- 
tomisch,  und  lässt  also  eine  Summe  von  Saramelröhren  hervorgehen,  welche  einem 
Abschnitt  der  gesummten  Pyramide  entsprechen,  und  an  der  Rinden  schichte  in  eine 
größere  Anzahl  von  Pyramidenfortsätzen  übergehen. 


Schema  der  Anordnung  und  des  Verlaufes 
der  Harncanälchen.  Nach  Ludwig. 


Zwischen  den  Ilarncanäiclien  findet  sich  Bindegewebe  mit  Blutgefäßen  und 
Lymphbahnen. 

Der  Wandung  der  Harncanälchen  kommt  eine  äußere,  dünne,  anscheinend 
homogene  Membran  [Tunica  propria)  zu,  die  aucli  auf  die  den  Glomernlus  ent- 
haltende Kapsel  sich  fortsetzt  und  von  einer  Epithellage  ausgekleidet  wird.  Die 
Tunica  propria  besteht  ans  fest  unter  einander  verbundenen  plattenförmigon  Zellen. 
Das  Epithel  wechselt  seine  Beschaffenheit  nach  den  verschiedenen  Strecken  der 
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€anälohen  und  lässt  damit  auf  eine  Verscliiodenlieit  des  functionellen  Wertlies  der 
einzelnen  Aliselmitte  schließen.  Innerhalb  der  ßowman’schen  Kapsel  wird  das 
Epithel  von  großen  platten  Zellen  gebildet,  die  sich  ähnlich  auch  auf  den  Glome- 
rulus  fortsetzen.  Das  Plattenepithel  der  Kapsel  geht  am  Halse  in  dickere  Zellen 
über,  welche  die  gewundene  Strecke  (//)  der 
Harncanälchen  auskleiden.  Ungeachtet  der 
größeren  Dicke  dieser  Strecke  ist  das  Lumen 
nicht  weit.  An  der  basalen  Hälfte  der  Epi- 
thelzellon  finden  sich  Streifungen,  welche 
diesem  Theile  der  Zellen  ein  früheres  Aus- 
sehen verleihen.  In  der  schleifenforinigen 
Canalstrecke  besitzt  der  absteigende  Schenke! 

{III)  bis  dahin,  wo  derselbe  in  eine  stärkere 
Strecke  [IV)  übergeht,  helles  Plattenepitliel 
(Fig.  445  ö),  welches  'an  der  letzterwähnten 
Stelle  in  dickere  und  trübere  Epithelzellen 
sich  fortsetzt  (c).  An  dem  nun  folgenden, 
wiederum  gewundenen  Abschnitte  ( V)  sind 
die  Epithelzellen  nur  wenig  vom  vorhergehen- 
den verschieden.  In  den  Sammelrührcn  w ächst 
das  Lumen  nach  Maßgabe  der  stattgefundenen 
Vereinigung,  und  damit  erhalten  auch  die  Epithelien  einige  Modificationen,  in- 
sofern sie  in  Vergioichung  zu  ihrer  Dicke  allmählich  etwas  höher  werden  und  aus 
sogenanntem  cubischen  Epithel  in  Gylinderepithel  sich  unigcstalten  .liö*  445ce,. 

Jn  den  I’yramiden  führt  das  interstitielle  Gewohe  noch  Züge  glatter  Muskeltasern. 
— Die  gewundenen  Harncanälchen  messen  im  Mittel  0,05  mm  an  Dicke,  die  geraden 
0 03  Ms  0,04  mm,  die  Sammelröhrchen  gegen  die  Papillenspitze  0,06  Ms  0,08  mm. 

Die  Entwickelung  lehrt,  dass  durch  den  Gefäßknäuel  eine  Einstülpung  der  Kapsel 
vor  sich  geht,  derart,  dass  die  Kapsel  als  solche  die  lllntgefäße  umwächst  und  sie  damit 
in  ihr  Inneres  aufnimmt.  So  erklärt  sich  das  Verhalten  des  Glomerulus  zur  Kapsel, 
und  seine  Überkleidung  von  einem  Epithel  gegen  den  Beginn  der  Canälchen.  In  diesem 
Verhalten  stimmt  also  die  Niere  mit  der  Urniere  üherein.  In  beiden  ist  der  Ursprung- 
liehe  Torgang  (II.  S.  123)  zusammengezogen.  Die  Größe  eines  Glomerulus  beträgt  ca.  0,2  mm. 

§ 246. 

Blutgefäße  der  Niere.  Die  Stärke  der  am  Ililns  der  Niere  ein-  imd  aus- 
tretenden Blutgefäße  lässt  die  Niere  zu  den  blutgefäßreichsten  Organen  rechnen. 
Das  nähere  Verhalten  der  Gefäße  steht  so  innig  mit  der  oigenthttmlichen  Structur 
der  Niere  in  Zusammenhang,  dass  es  hier  zu  betrachten  ist. 

Die  Arterien  sind  in  der  Hegel  schon  vor  ihrem  Eintritte  in  den  Hilus  vei- 
zwdgt,  der  eine  oder  der  andere  Zweig  kann  auch  außerhalb  des  Hilns  in  die 
Substanz  der  Niere  treten.  Im  Sinus  der  Niere  gehen  die  Arterien  neue  'Iheilungen 
ein  und  dringen  zwischen  den  Pyramiden  in  die  Substanz  der  Niere.  Ihie  Aste 
verlaufen  bogenförmig  an  der  Grenze  zwischen  Pyramide  und  Rinde.  Von  ihnen 
gehen  feine  Zweige  [Arteriolae  rectae)  in  die  Pyramiden  und  lösen  sich  sehr  rasch 
zwischen  den  Harncanälchen  derselben  in  ein  laugmaschiges  Capillarnetz  auf, 
welches  mit  den  Capillaren  der  Kiudensubstauz  in  Verbindung  steht.  Andere 
Zweige  treten  von  den  bogenförmigen  Grenzarterien  in  die  Rindenschichte,  nn 


Fig.  445. 


Qaerschnitt  durch  eine  Pyramide  eine.s 
NeugoborenGH.  a Sammelrobr  mit  cylindn- 
schem  Epithel,  !i  absteigender  Schenkel 
einer  Schleife,  c anfsteigender  Schenkel, 
d Blutgefäße,  e Bindegewebe.  Nach  Frey. 
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zwar  in  die  zwischen  den  Pyramidenfortsiitzen  befindlichen  Massen  gewundener 
Harncanälchen.  Diese  Arterien  (Fig.  446  ai)  verlaufen  gegen  die  Oberfläche  der 
Rinde  und  senden  unterwegs  kurze,  auch  getheilte  Zweige  ab,  deren  jeder  zu  einem 
Glomerulus  [(jl)  tritt.  An  der  Obeidläche  der  Niere  gelangen  auch  Zweige  zur 

Nierenkapsel  [Rami  capsulares),  die  dort 
gleichfalls  in  ein  Capillarnetz  übergehen. 

Die  in  einen  Glomerulus  übergehende 
Arterie  bildet  das  Fas  afferens  [vu]  des- 
selben. Dieses  tritt  meist  gegenüber  der 
Abgangsstelle  des  Harncanälchens  von  der 
Kapsel  in  diese  ein.  Daselbst  löst  sieh  die 
Arterie  in  3 — 4 kurze  Zweige  auf,  die  sofort 
sich  wieder  theilen  und  eine  größere  Anzahl 
von  CapUlarschlingen  bilden,  welche  sich 
unter  einander  vereinigen  und  ein  Fas  cjfe- 
rens  [ve]  hersteilen.  Dieses  ist  wieder  eine 
Arterie.  Indem  der  ganze  Gefiißconiplex  in 
dem  Raume  der  Kapsel  verpackt  ist,  bildet 
er  einen  Knäuel  von  Gefäßen,  den  Glome- 
rulus. Dieser  ist  also  ein  kleines,  in  die 
arterielle  Bahn  eingeschaltetes  Capillarnetz. 

Die  austretende  Arterie  liegt  meist  der  ein- 
tretenden benachbart,  löst  sich  aber  sehr  bald  wieder  in  Capillaren  auf,  welche 
um  die  gewundenen  Harncanälchen  ein  engmaschiges  Netz  bilden.  Dieses  setzt 
sich  in  das  weitmaschigere  Capillarnetz  der  Pyramideufortsätze  i »(),  auch  in  jenes 
der  Pyramiden  selbst  fort. 

Aus  den  Capillarnetzen  sammeln  sich  Venen  [vi],  welche  die  Arterien  be- 
gleiten und  in  größere  Venen  einmünden.  Solche  verlaufen  an  der  Grenze  der 
Pyramiden,  gleich  den  Arterien  in  Bogenform.  Sie  nehmen  aus  der  Riudensnb- 
stanz  Venen  auf,  welche  aus  dem  Capillarnetz  zwischen  den  gewundenen  Harn- 
canälc.hen  sich  sammeln,  und  empfangen  auch  zahlreiche,  aber  viel  schwächere 
Venen  aus  den  Pyramiden. 


Schema  des  Verhalteus  der  Blutge^ße  der 
Rindensuhstanz  der  Niere.  6 ein  Abschnitt 
der  gewundenen  Canälchen,  m ein  Abschnitt 
eines  Pyramidonfortsatzes , ai  Arterie  der 
Rinde,  vi  Vene  der  Rinde.  Nach  Ludwig. 


Die  aus  Jeu  Pyramiden  emporsteigendeii  feinen  Venen  sind  häufig  büschelförmig 
giuppirt  und  münden  auch  in  die  aus  der  ßinde  kommenden  Venenwurzeln.  Diese 
Corticalvenen  sammeln  auch  das  Blut  aus  der  Nierenkapsel.  Aus  der  Rinde  gelangen 
nämlich  kleine  Venen  in  die  Kapsel,  wo  sie  in  oberflächliche  Venen  übergehen,  die  sich 
in  radiärer  Grnppirung  (SleUulae  Verheyenii*)  in  die  Anfänge  der  durch  die  Rinde  hin- 
durch verlaufenden  Venen  sammeln  (Steinach).  Durch  die  Kapsel  hindurch  bestehen 
noch  Verbindungen  der  Venen  der  Niere  mit  denen  benachbarter  Gebiete. 

Die  Lymphgefäße  der  Niere  gehören  theils  der  Kapsel,  theils  dem  drüsigen  Parenchym 
an.  Beiderlei  Bahnen  stehen  aber  unter  einander  im  Zusammenhang.  Die  im  Innern 
verbreiteten  verfolgen  die  Bahnen  der  größeren  Blutgefäße  und  gehen  aus  interstitiellen 


*)  Philipp  Vehheyen,  geh.  1648,  Prof.  d.  Anat.  u.  Chir.  zu  Löwen,  1710. 
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Lymphspalten  hervor,  die  reichlich  im  Bindegewebe  der  Cortioalsnhstanz , minder  reich 
in  den  Pyramiden  und  ihren  Fortsätzen  bestehen. 

Über  speciellere  Verhältnisse  des  feineren  Baues  der  Niere  verweise  ich  auf  die 
histologischen  Lehrbücher,  vorzüglich  auf  Lunwio  in  Stricker’s  Handbuch. 


Ausführwege  der  Niere. 

§ 247. 

Die  Ausfiilirwege  beginnen  im  Sinus  der  Niere  mit  den  die  Papillen  um- 
fassenden kurzen  Röhren,  den  Nierenkelchen  [Calyces  renis).  Diese  vei- 
einigen  sich  in  verschiedener  Combination  zu  dem  Nierenbecken  {Pelvis  renis], 
welches  am  Hilns  in  den  Ureter  sich  fortsetzt.  Vereinzelt  zum  Nierenbecken 
tretende  Kelche  werden  als  Calyces  minores  bezeichnet.  Ans  der  Verbindung 
mehrerer  gehen  die  sogenannten  Calyces  majores  hervor.  Am  Becken  ist  in  der 
Regel  ein  auf-  und  ein  absteigender  Ast  zu  unterscheiden,  von  denen  jeder  eine 
Anzahl  von  Kelchen  aufnimmt,  resp.  in  dieselben  übergeht  (Fig.  447),  oder  das 
Becken  besitzt  einen  gemeinsamen  weiten  Kaum.  Die  Theilung  des  Beckens  ist 
nicht  selten  bis  zum  Hilns  fortgesetzt  (vergl.  Fig.  448  Ä],  die  Anordnung  der 
Niereukelche  am  Becken  ist  verschieden. 

Man  kann  sich  so  das  Nierenbecken  als 
einen  membrauös  umwandeten  Raum 
denken,  der  nach  den  Nierenpapillen  zu 
ausgebuchtet  ist  und  in  eben  so  viele 
kurze  Röhrenabschnitte  ausläuft,  als  Mal- 
pighische  Pyramiden  bestehen. 

Der  Harnleiter  [Ureter)  ist  im 
leeren  Zustande  ein  etwas  abgeplatteter 
Canal,  der  vom  Peritoneum  bedeckt  wird. 

Er  setzt  sich  auf  dem  M.  psoas  herab 
gegen  den  Bhigang  des  kleinen  Beckens 
fort  (Fig.  442),  verläuft  über  die  Vasa 
iliaca,  mit  ihnen  sich  kreuzend,  und  tritt 
an  der  Wand  der  kleinen  Beckenhöhle 
etwas  medial  gerichtet  zum  Blasengrunde. 

Beim  Manne  kreuzt  er  sich  auf  der 
letzten  Strecke  mit  dem  Vas  deferens,  wo- 
bei letzteres  über  ihn  hinwegtritt.  Am 
Blasengrnnde  durchsetzt  jeder  Ureter  die 
Muscularis  der  Blase  in  schiefer  Rich- 
tung, dringt  in  ähnlicher  Weise  durch  die  Schleimhaut  und  mündet  mit  einer  spalt- 
förmigen  Öffnung  aus  (Fig.  450). 

Die  Wanduny  dießer  Ausführwege  bietet  ziemlich  übereinstimmende  Verhält- 
nisse. Sie  besteht  aus  einer  Schleimhaut  mit  geschichtetem  Plattenepitliel,  und  aus 
einer  Muskelschiohte , in  welcher  Längszüge  vorwalten.  Bezüglich  der  feineren 


Fig.  447. 
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Structur 

beckens 


Fig.  44S. 


ist  bervorzuheben , dass  die  dünne  und  glatte  Schleimbaut  des  Nieren- 
nur  wenige  und  sehr  kleine  Utüsch  führt.  Elastische  Fasern  finden  sich 
reich  in  den  tieferen  Schichten,  spärlich  sind  sie  am 
Ureter,  dein  auch  die  Drüsen  abgehen.  Die  Muscn- 
laris  besteht  aus  einer  inneren  longitudinalen  und 
einer  äußeren  circularen  Schichte.  Die  Fasern  der 
ersteren  strahlen  an  den  Kelchen  um  die  Papillen  aus^ 
wo  sie  von  einer  stärkeren  Eingschichte  [Sphincter 
papillae)  überlagert  werden.  Am  letzten  Drittel  des 
Ureters  kommt  der  Wand  noch  eine  äußere  Längs- 
faserschichte zu.  Eine  die  Muscularis  Uberkleidende 
Bindegewebsschiehte  lAdvontitia;  bildet  den  äußeren 
Abschluss. 


Zwei  Atgü.se  yerscMedener  Forme.  Die  mannigfaltige  Gestaltung  des  Nierenbeckens 

des  Nierenbeckens  mit  den  Calyces.  seiner  Beziehung  zu  den  Kelchen  wie  zum  Ureter 

ist  von  der  Entwickelung  ahznleiten,  ebenso  die  Theilung 
des  Beckens  (Fig.  448  A),  welche  weiter  fortgesetzt  zu  einer  Spaltung  des  Ureters  führt,  die 
sich  bis  zur  Mündung  in  die  Blase  erstrecken  kann.  Einige  der  hauptsäcblichsten  Formen 
des  Beckens  versinnlicht  vorstehende  Figur. 


Harnblase  (Vesica  iirinaria). 

§ 248. 

Die  spindelförmige  Erweiterung  des  Urachns,  aus  welcher  die  Harnblase 
hervorgeht  (s.  oben),  passt  sich  immer  mehr  der  Function,  als  Behälter  für  den 
Harn  zu  dienen,  an  und  gestaltet  sich  allmählich  zu  einem  bald  mehr  ovalen,  bald 
mehr  rnndlichen  Körper,  der  hinter  der  Schambeinfuge  gelagert  ist.  Der  vordere 
obere  Thoil,  von  welchem  der  ürachus  sich  fortsetzte,  bildet  den  Scheitel  ( Vertex] 
der  Blase.  Das  aus  einer  obliterirten  Strecke  des  Urachus  entstandene  Scheitel- 
band [Lig.  vesico-iimbüicale  medium]  geht  von  da  aus  und  verläuft  in  einer 
Peritonealfalte  oder  glatt  suhperitoneal  zum  Nabel.  Der  nach  hinten  und  abwärts 
gerichtete  Theil  der  Blase  bildet  deren  Grund  [Fundus).  Au  Umfang  und  Gestalt 
bietet  sie  sehr  wechselnde  Verhältaiisse,  die  am  meisten  von  dem  Grade  ihi-er 
Füllung  beherrscht  sind.  Das  gilt  auch  von  der  Dicke  der  W auduug.  Die  entleerte 
Blase  liegt  heim  Erwachsenen  in  der  Kegel  völlig  hinter  der  Sohamfuge.  Von 
ihrem  vorwärts  gewendeten  Scheitel  aus  verbreitert  sich  die  obere  Fläche  der 
Blase  nach  hinten  und  abwärts  gegen  den  Grund  zu.  Mit  der  allmählichen  Füllung 
wölbt  sich  jene  obere  Fläche  und  tritt  mit  dem  gleichfalls  sich  hebenden  Scheitel 
erst  weiter  irr  die  kleine  Beckenhöhle,  dann  auch  an  der  hinteren  Fläche  der 
Banchwand  empor,  wobei  die  Blasenform  der  ovalen  sich  nähert. 

Der  vordere  untere  Theil  des  Körpers  der  Blase  setzt  sich  beim  Weibe  in  die 
Harnröhre  ( Urethra)  fort.  Beim  Manne  geht  er  unmittelbar  in  den  Caualis  uro- 
genitalis  über  und  zwar  so  präcis,  dass  ein  »Blasenhals,  Collum  vesicae«  nicht 
unterschieden  werden  kann  (Hyrtu). 

Die  Entleerung  der  Blase  bedingt  außer  einer  Verkleinerung  des  Organs  aueli  eine 
Veränderung  seiner  Gestalt,  in  welcher  Hinsicht  drei  verschiedene  Zustände  zu  unter- 
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scheiden  sind.  1)  Sie  ist  kugelförmig  hei  vollständigster  Contraotion.  2)  Die  leere 
Blass  ist  von  hinten  nach  vorne  zu.  abgeplattet;  die  hintere  Wand  liegt  der  vorderen  an. 
was  hei  Kindern  und  jugendlichen  Individuen  häufiger  besteht,  als  bei  Erwachsenen. 
3)  Die  Scheitelregion  der  Blase  ist  gegen  den  Grund  zu  eingesunken.  Die  beiden 
letzten  Zustände  kommen  wohl  ohne  active  Betheiligung  der  Muskulatur  der  Blasen- 
wand, vielleicht  nur  durch  die  Bauchpresse,  zu  Stande,  und  der  letzte  ist  im  Alter  der 
häufigere. 

Mit  der  Füllung  der  Blase  treten  die  an  der  lateralen  Wand  des  kleinen  Beckens 
hinziehenden  Ligy.  vesico-umbilicaüa  lateraüa  in  nähere  Beziehung  zur  Blase,  indem  diese 
sich  jenen  nähert.  Diese  Stränge  werden  gleichfalls  von  Peritoncalfalten  umschlossen 
und  nähern  sich  gegen  den  Nabel  zu  dem  Lig.  vesico-umbilicale  medium. 


In  der  Wandung  begegnen  wir  einer  inneren  Schleimhaut  und  einer  äußeren 
Muskelschichte,  welche  beide  mit  zunehmender  Füllung  an  Dicke  abuehmen. 
Dazu  kommt  noch  ein  die  Blase  vom  Scheitel  an  auf  ihrer  hinteren  und  seitlichen 
Fläche  bis  gegen  den  Grund  hin  bedeckender  Peritonealüberzug. 

Die  Schleimhaut  ist  durch  lockeres  submucöses  Gewebe  mit  der  Musculans 


verbunden,  und  bildet  an  der  contrahirteti  Blase  starke,  unregelmäßige  Falten, 
die  mit  zunehmender  Füllung 

Fig.  44S). 


sich  glätten. 


Symphyse 


Am  vorderen  un- 
teren Theile  setzen  sich  die 
Falten  gegen  die  hier  befind- 
liche in  den  Canalis  uro-geni- 
talis  leitende  Öffnung,  den  Bla- 
senmund (Orißcium  ves.)  fort. 

Dieser  bildet  beim  Manne  eine 
gebogene  Querspalte  mit  vor- 
derer Convexität.  Hinter  der- 
selben findet  sich  eine  drei- 
eckige, auch  bei  contrahirter 
Blase  glatte,  etwas  gewulstete 
Stelle,  das  Trigonum  Lieutaudi 
(Fig.  450).  An  dessen  beiden 
hinteren  Winkeln  liegen  die 
schlitzförmigen  Uretermündun- 
gen ; der  vordere  Winkel  senkt 
sich  durch  den  Blasenmund  in 
den  Anfang  des  Canalis  uro- 
genitalis  ein.  Die  Gestalt  dieser 
Fläche  ist  sehr  wechselnd,  in- 
dem die  Bänder  des  Dreiecks  bald  mehr  bald  weniger  eingebuchtet  sind.  Auch 
die  verschiedene  Entfernung  der  Uretermüudungeu  von  einander  beeinflusst  die 
Form.  Constant  ist  die  von  einer  üretermtindung  zur  anderen  ziehende  Wulstun^. 

Die  Muskelwand  besteht  aus  groben,  sich  durchflechtenden  Bündeln  glattei 
Muskelzellen.  Sie  bilden  mehrere,  aber  nicht  überall  sich  deckende  Lagen, 


P}'Ostaia 


l^iilbus  des  Corpus 
spongiosutn 
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Ureter 


so  dass  zwischen  den  Bündeln  der  oberflächlichen  die  tieferen  sichtbar  sind.  Am 
Scheitel  sind  sie  theilweise  anf  das  Lig.  vesico-umhilicale  medium  verfolghar  nnd 

ziehen  in  vorwiegend 
^‘8-  longitudinaler  Eichtung, 

sowohl  an  der  vorderen 
Wand  als  auch  besonders 
an  der  hinteren  Fläche 
des  Blasenkörpers,  zu 
dessen  Grunde  herab. 
Man  hat  sie  als  M.  de- 
trusor  urinae  bezeichnet. 
Die  in  die  Muskelschichte 
eingotretenen  Freteren 
werden  eine  Strecke  weit 
von  jenen  Muskelbündeln 
umfasst,  indem  diese  sich 
vor  nnd  hinter  ihnen 
durchkreuzen.  Gegen  den 
Blasenmnnd  zu  ordnen  sich 
die  tieferen  Lagen  zu  einer 
jedoch  nicht  immer  deut- 
lichen circulären  Schichte, 
dem  Sphincler  vesicae. 

Die  Verbindung  der  Ureteren  mit  der  Blasenwand  geschieht  nicht  blos  da- 
durch, dass  die  Schleimhaut  der  erstereu  in  die  Blasenschleimhaut  sich  fortsetzt, 
sondern  auch  unter  Betheiligung  der  Muskulatur  der  Ureteren.  Die  Längsfaser- 
sehichten  der  letzteren  bilden  nämlich  die  Grundlage  des  Trigonum.  Indem  sie 
sich  von  einem  Ureter  zum  anderen  fortsetzen  und  auch  gegen  den  Blasenmund 
sich  abzweigen,  bedingen  sie  jenen  wulstformigen  Vorsprung. 


Ortfic 


Orific.  duct.  ejacul. 
Xesic.  frost. 


ColliculuR 

seminalis 


Ein  Stück  des  Blasengrundes  ipit  der  Mündung  der  Ureteren  und  dem 
nfange  des  inänuUchen  Canalis  nro-genitalis  von  vorne,  geöffnet,  i/i- 


Durch  dio  schräge  Durchsetzung  der  Blasenwand  werden  die  Ureteren  gegen  die 
Rückstauung  des  Harns  gesichert.  Bei  sich  contrahirender  Blase  wirkt  theils  die  Blasen- 
muskulatur  auch  auf  die  in  der  Blasenwand  liegende  Ureterstrecke,  theils  wirkt  der 
Druck  des  Blaseninhalts  auf  die  dem  Cavum  vesicae  zugekelirte  Undstrecke  des  Ureter, 
so  dass  der  Darn  nur  durch  den  ßlaBeumund  entweicht. 


Der  Peritonealüberzug  — Scrosa  der  Blase  (s.  Fig.  419  und  476)  — er- 
streckt sich  von  der  vorderen  Bauchwaud  auf  den  Scheitel  und  die  hintere,  resp. 
obere  Fläche,  erreicht  aber  nicht  den  Grund,  sondern  schlägt  sich  über  demselben 
beim  Manne  zum  Rectum,  die  üxcavatio  rccto-vesicalis  auskleidend,  beim  Weibe 
zum  Uterus  empor,  durch  die  Excavatio  vesico-uterina  (vergl.  Fig.  476).  Der 
Blasengrund  entbehrt  also  eines  Peritonealüberzugs,  ebenso  wie  die  vordere  Fläche 
der  Blase,  welche  durch  lockeres  Bindegewebe  der  hinteren  Schamfugenfläche  au- 
gefügt  ist.  Auch  bei  der  sich  füllenden  und  dadurch  aufwärts  wölbenden  Blase 
bleibt  deren  vordere  Wand  außerhalb  des  Cavum  peritonei. 
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Beim  Neugeborenen  und  auch  später  noch  liegt  die  Blase  höher  als  beim  Erwachsenen 
(Fig.  451)  und  liegt  auch  im  leeren  Zustande  der  Bauchwand  an.  Mit  dieser  Lage  har- 
monirt  auch  die  Lage  der  Sexualorgane  in  beiden  Geschlechtern , was  mit  der  erst  all- 
mählich stattfliidenden  Erweiterung  der  Beckencavität  im  Zusammenhang  steht.  Selten 
findet  sich  das  auch  noch 
beim  Erwachsenen.  Beim 
Weibe  herrscht,  als  Anpas- 
sung der  Blascnform  an  die 
im  kleinen  Becken  gege- 
bene, durch  den  hinter  der 
Blase  befindlichen  Eterus 
sagittal  verengte  Räumlich- 
keit, der  quere  Durch- 
messer vor. 

Die  Bildung  des  Tri- 
gonum  Licutaudi  entspricht 
der  Strecke,  wcdche  die 
nahe  am  Urnlerengange  sich 
sondernden  Nierengänge., 
resp.  die  aus  diesen  hervor- 
gehenden Oroteren  zuriiek- 
legten.  Durch  den  vorde- 
ren Winkel  des  Dreiecks 
wird  noch  auf  jene  primi- 
tive Zusammengehörigkeit 
verwiesen,  wovon  auch  die 
oben  erwähnte  Fortsetzung 
der  Gewebe  der  Ureteren- 
wand  in  dieses  Gebilde  ein 
Zeugnis  abgiebt.  — Im 
Scheitelbande  erhält  sich  zu- 
weilen ein  Rest  vom  Lumen 
des  Urachus,  entweder  in  Communication  mit  der  Blase,  oder  davon  getrennt. 

Das  Epithel  der  Schleimhaut  stimmt  mit  jenem  der  L’reteren  überein  und  birgt 
kleine  Schleimdrüsen.  Sie  scheinen  jedoch  nicht  allgemein  vorzukommen.  Das  so  den 
Ilarnleitewegen  gemeinsame  Epithel,  oben  als  Plattenepithel  bezeichnet,  besitzt  in  einem 
gewissen  Polymorphismus  seiner  Elemente  eine  charakteristische  Eigenthümlichkeit ; die 
tiefe  Lage  bietet  rundliche  oder  wenig  hohe  Zellen,  auf  welche  eine  Lage  längerer 
kegel-  oder  spindelförmiger  Zellen  folgt,  die  von  der  oberflächlichen,  platte  Formen  dar- 
bietenden Schichte  bedeckt  ist,  zu  welcher  mehr  cubische  Zellen  den  Übergang  bilden. 
Aber  in  dieser  wie  in  der  vorhergehenden  Schichte  sind  die  Zellen  im  Ganzen  sehr  un- 
regelmäßig, sie  sind  in  Winkel  und  Fortsätze  ausgezogen,  mit  denen  sie  zwischen  andere 
Zellen  sich  erstrecken.  Zwischen  den  Epithelzellen  sind  Leucocyten  beobachtet. 

§ 249. 

Während  die  männliche  Harnblase  unmittelbar  in  den  Canalis  uro-genitalis 
ftbergeht  (Fig.  449),  setzt  sich  die  weibliche  noch  in  einen  kurzen  (2 — 3 cm  langen) 
Canal  fort,  den  man  als  Harnröhre  (Urethra)  bezeichnet  (Fig.  451  u.  476).  Dieser 
mündet  mit  einer  Längsspalte  in  den  weiblichen  Sinus  uro-genitalis  (Vestibulum 
vaginae).  Dieser  TlieU  ist  ohne  Äquivalent  beim  Manne,  da  der  hier  als  Urethra 


Fig.  451. 


Scheitelhand 


ßectum 

Vagina 


Anu$  l^erinaeum 


Lab.  maj. 


Mediaasclinitt  durch  die  Bechenorgane  eines  nengeborenen  Mädchens. 
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bezeichnete  Canal  der  Uro-genital-Canal  selbst  ist.  In  die  weibliche  Harnröhre  setzt 
sich  die  gesammte  Blasenwand  fort.  Sie  ist  hier  durch  reiche  Tenöse  Blntgefiißnetze 
ausgezeichnet,  welche  der  Schleimhaut  eine  caveruöse  Structur  verleihen,  aber  mit 
den  benachbarten  Venennetzen  Zusammenhängen.  Die  Muskulatur  geht  von  der 
Blase  auf  die  Harnröhre  über  und  lässt  äußere  Hing-  und  innere  Längsschiehten 
sowohl  unter  sich  als  auch  von  der  Schleimhaut  wenig  scharf  gesondert  erkennen. 
Auf  der  aus  glatten  Muskelzellen  bestehenden  Eingschichte  lagert  noch  eine 
Schichte  (luergestreifter  Muskulatur,  deren  Kingfasern  einen  äußeren  Schließ- 
muskel bilden.  Weiter  nach  außen  folgende  schräge  oder  quere  Züge  stehen  mit 
der  Muskulatur  des  Dammes  im  Zusammenhang. 

Das  Epithel  der  weiblichen  Uarnröhre  ist  Cylinderepiihel.  Die  hintere  Wand  der 
Harnrühre  ist  fast  in  ihrer  ganzen  I.änge  mit  der  vorderen  Wand  der  Scheide  in  Inniger 
Verbindung.  Eine  Eängsschichte  quergestreifter  Muskelfasern,  welche  die  Riiigmuskel- 
schichte  überlagert,  setzt  sich  hier  bis  znm  Blasengrund  fort.  Die  Schleimhaut  birgt 
kleine  Schleimdrüsen  und  zeigt  neben  feinen  verstreichbaren  Längsfalten  auch  wulstartige 
Vorsprünge,  gegen  die  Mündung  auch  lacunäre  Buchten. 

Zwei  gegen  die  Mündung  convergirende  seitliche  Längswülste  zeigen  daseihst  ziemlich 
allgemein  eine  feine  Öffnung,  welolie  in  einen  erweiterten,  längs  der  Urethra  sieh  er- 
streckenden Canal  von  verschiedener  Länge  führt.  Seine  M'and  enthält  kleine  Drüsen. 
Obwohl  es  wahrscheinlich  ist,  dass  in  diesen  Vrethralgängen  ein  Endstück  des  ürnieren- 
ganges  (Gartner’schen  Canales)  vorliegt  (Kooks),  so  ist  dieses  doch  bis  jetzt  noch  nicht 
sicher  begründet.  — Aus  der  Schleimhaut  erstrecken  sich  die  Venennetze  auch  ln  die 
Längsschichte  der  glatten  Muskulatur,  welche  als  der  Schleimhaut  angehörig  zu  betrachten 
ist.  Durch  die  Einbettung  dieser  Netze  in  die  Muskelschichte  besteht  zwischen  den 
venösen  Räumen  contractiles  Balkenwerk,  und  die  ganze  Einrichtung  wird  dem  den  Uro- 
genital-Canal  des  Mannes  umgehendon  Sohwellkörper- ähnlich,  daher  sie  auch  als  »Corpus 
spongiosum«  bezeichnet  ward  (Fu.  Aenoid).  Bezüglich  der  Urothralgänge  s.  Soiiöni-EE, 
Beitr.  z.  Anat.  d.  weihl.  Ilarnr.  Berlin  1883.  G.  Oveedieck,  Über  Epithel  und  Drüsen 
der  Harnblase  und  der  welbl.  und  mätinl.  Urethra.  Güttingen  1884. 


B.  Von  den  Geschlechtsorganen. 

Anlage  des  indifferenten  Zustandes. 

§ 250. 

Die  Geschlecbtsorgane  dienen  der  Erhaltung  der  Art,  sie  sind  die  Organe 
der  Fortpflanzung.  Das  wichtigste  Organ  dieser  sehr  zusammengesetzten  Appa- 
rate, auch  das  ursprünglichste,  ist  die  Keimdrüse.  Mit  dieser  setzen  sich  Tlieile 
der  Urniere  als  Ausfübrwege  in  Zusammenhang,  und  daraus  geht  ein  neuer  Be- 
standtheil  hervor,  welcher  in  Vergleiclmug  mit  der  Keimdrüse  zwar  secundärer 
Art  ist,  allein  mit  seinen  einzelnen  Abschnitten  für  die  Function  der  Fortpflanzung 
eine  wesentliche  Eolle  spielt.  Die  Verbindung  dieser  Ansfflhrwege  mit  dem  Uro- 
genital-Canal  bedingt  auch  an  letzterem  Anpassungen  an  die  Geschlechts-Function. 

'Am  letzten  Abschnitte  kommen  neue  Theile  hinzu,  welche  diese  Strecke  der 
Ausführwege  zu  Organen  der  Begattung  umgestalten  und  die  äußeren  Geschlechts- 
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Organe  vorstellen.  Sonach  gliedert  sich  der  gesammte  Geschleohtsapparat  in  drei- 
facher Weise;  1)  Keimdrüsen,  2)  Ausfiihrwege  und  3)  Begattungaorgane. 

Diese  einzelnen  Ahschnitte,  in  beiden  Geschlechtern  verschiedenartig  sich 
differenzirend,  gehen  für  beide  Geschlechter  aus  einer  gemeinsamen  Anlage  her- 
vor, und  es  besteht  eine  Zeit  lang  sexuelle  Indifferenz.  Die  Anlage  des  indiffe- 
renten Geschlechtsapparates  entsteht  aus  der  Cölomwand  und  zwar  an  der  die 
Urniere  flberkleidenden  Fläche.  Hier  bildet  sich  medial  von  der  Urniere  eine 
Wucherung  des  Überzuges  derselben  in  Form  einer  Längsleiste,  die  Keimfalte, 
auf  der  das  Cölomepithel  eine  mächtige  Schichte  darstellt.  Aus  dieser  entsteht 
die  Anlage  der  Keimdrüse,  ihr  Epithel  ist  das  Keimepilliel.  Anfänglich  von  dem 
übrigen  Cölomepithel  nicht  verschieden,  behält  es  seine  höheren  Zellenformen  bei, 
während  jene  des  Peritoneum  sich  abplatten.  Aus  dem  Keimopithel  geht  der 
wichtigste  Theil  der  Keimdrüse  hervor,  jener,  welcher  die  Geschlechtsproducte 
liefert.  Die  Keimdrüse  entbehrt  anfänglich  jedes  directen  Zusammenhanges  mit 
Ausftihrwegeu.  Solche  legen  sich  füi'  beide  Geschlechter  von  der  Urniere  her  an, 
um  jedoch  nur  in  dem  einen  Verwendung  zu  finden.  Von  den  Bestandtheilen  der 
Urnierencanälohen  entstehen  Sprossungen,  welche  als  Stränge  in  die  Keimdrüse 


Fig.  452. 
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Schema  äor  Urniere  mit  der 
Anlage  des  indifferenten  Ge- 
schlechtsapparates. 


wachsen. 

Sowohl  auf-  als  auch  abwärts  von  der  Keimdrüse  setzt  sich  die  Keimfalte  fort. 
Die  untere  Strecke  tritt  bis  zum  Urniereugange,  da  wo  er  von  der  Urniere  sich 
entfernt,  und  muss  als  Keimdrüsenband  unter- 
schieden werden.  Eine  Bauchfellduplicatur  be- 
festigt die  Urniere  an  die  hintere  Bauchhöhlen- 
wand, das  Urnierenband.  Von  dem  unteren 
Theile  der  Urniere  aus,  da  wo  das  Keimdrflsenband 
endet,  verläuft  ein  kurzer  Strang,  das  Leitband,  zur 
Inguinalgcgcnd  (vergl.  Fig.  43S  u.  452).  Eine  am 
proximalen  Ende  der  Urniere  entstandene  trichter- 
förmige Einsenkung  des  Cölomepithels  formt  bei 
weiterem  Fortschrciten  einen  Canal,  der  seitlich  von 

der  Urniere,  aber  allmählich  an  ihrer  vorderen  Fläche  sich  herab  erstreckt,  und  mit 
dem  Urnierengange  zirm  Sinus  nro-genitalis  verläuft,  in  den  er  mündet.  Das  ist  der 
Mwl/er’sche  Gang.  Phylogenetisch  ist  er  eine  Abzweigung  des  Urnierenganges. 

Die  von  beiden  Seiten  her  kommenden  MülleK&dhm  Gänge  werden  sammt 
den  Urniei’engängen  von  den  inzwischen  ausgebildeten  Nabelarterien  umfasst  und 
enger  zusammengeschlossen.  Das  sie  begleitende  Gewebe  vereinigt  die  vier  Canäle 
von  ihrer  Mündungsstelle  an  zu  einem  äußerlich  einheitlichen  Gebilde,  dem  Genx- 
tnlstrang.  Während  die  Urnierengängo  in  diesem  Strange  ihr  selbständiges  Lumen 
behalten,  tiütt  am  Müller’scheu  Gange  eine  Verschmelzung  auf.  Erst  bildet  sich 
in  der  Mitte  der  Länge  der  beiden  Müller'schen  Gänge  eine  Communication  und 
formt  distal  weiter  schreitend  die  Endstrecke  dieser  Gänge  zu  einem  einheitlichen 
Canal,  dem  Sinus  genitalis.  Dieser  mündet  zwischen  den  Urnierengängen  in  den 
Uro-genital-Canal.  Der  letztere  bleibt  noch  in  Vereinigung  mit  dem  Endab- 
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schnitte  des  Darmes,  wobei  der  beide  anfnehmende  Raum  die  »Cloake«  vorstellt, 
welche  anfänglich  noch  der  Öffnung  nach  außen  entbehrt.  Eine  solche  kommt 
durch  eine  von  außen  nach  innen  zu  sich  ausbildende  Grube  zu  Stande,  deren 
Grund  einen  Durchbruch  erfährt.  Dann  besteht  für  Darm-  und  üro-genital- 
System  eme  gemeinsame  Öffnung,  die  aber  gleichfalls  sich  sondert  und  getrennte 
Ausmündungen  jener  Organsysteme  entstehen  lässt,  wie  es  bei  den  äußeren  Ge- 
schlechtsorganen dargestellt  wird. 

Die  gleichartige  Anlage  der  Fortpflanzungsorgane  macht  Veränderungen 
Platz,  aus  denen  die  Di/f’erenzmmg  der  Geschlechter  hervorgeht.  Ein  Theil  der 
in  der  Anlage  vorhandenen  Gebilde  findet  bei  dem  einen,  ein  anderer  bei  dem  an- 
deren Goschlechte  seine  Weiterentwickelung,  und  das,  was  dabei  nicht  zu  definitiven 
Einrichtungen  sich  gestaltet,  giebt  als  rudimentäres  Organ  Zeugnis  von  dem  pri- 
mitiveren Zustande.  Wir  begegnen  also  sowohl  bei  dem  männlichen  als  auch 
beim  weiblichen  Apparate  besonderen,  nicht  in  Function  stehenden  Organen,  die 
nur  von  dem  indifferenten  Zustande  her  ableitbar  sind. 

Die  Tliatsache  der  Indifferenz  der  Anlage  der  Geschlechtsorgane  könnte  zu  der 
Voraussetzung  eines  Zustandes  führen,  ln  welchem  beiderlei  Geschlechter  in  einem 
Individuum  vereinigt  waren  (^Hermaphroditürma'}.  Diese  Annahme  ist  irrig,  insofern  sie 
sich  auf  das  Verhalten  der  Ausführwege  stützt,  denn  es  ist  durch  die  vergleichende 
Anatomie  nachweisbar,  dass  ein  Theil  der  in  den  höheren  Abtheilungen  der  Wirbclthiere 
beim  männlichen  Geschlechte  außer  Function  gesetzten  Organe  in  den  niederen  auch 
bei  diesem  Geschlechte  in  Function  steht,  datier  seine  Erhaltung  in  der  Anlage  des 
männlichen  Apparates  auch  der  höheren  Wirbelthiero  erklärbar  wird.  Was  aber  die 
Keimdrüsen  betrifft,  so  muss  für  jetzt  wenigstens  die  Wahrscheinlichkeit  zugegeben 
werden,  dass  bei  niederen  Wirbelthieren  ein  hermaphroditiseher  Zustand  bestand,  wie  er 
in  der  That  auch  bei  manchen  Fischen  vorkommt,  nnd  im  Bereiche  der  wirbellosen 
Thiere  sogar  eine  weite  Verbreitung  besitzt. 

.\us  einer  unvollständigen  Sonderung  der  Ausfiihrwege  in  der  dem  bezüglichen 
Geschlechte  zukommenden  ilichtung  gehen  auch  beim  Menschen  mancherlei  Zustände 
hervor,  welche  als  »herrnaphroditlsch«  bezeichnet  werden. 

J.  Müxlee,  Bildungsgeschichte  der  Genitalien.  Düsseldorf  1830.  H.  Kathke,  Bei- 
träge zur  Geschichte  der  Thierwelt.  Viertes  Heft.  Ferner:  Die  Lehrbücher  der  Ent- 
wickelungsgeschichte. 


I.  Von  den  männlichen  Geschlechtsorganen. 

Differenzirung  derselben. 

§ 251. 

Ein  Theil  der  indifferenten  Keimdnlse  wandelt  sich  znr  männlichen  Keim- 
drüse, dem  Uode?i,  um.  Das  Keimepithel  wuchert  in  das  unten  liegende  Binde- 
gewebe nnd  bildet  netzförmige  Zellstränge,  deren  Lücken  Bindegewebe  füllt, 
während  ein  Rest  des  Keimepithels  den  Überzug  vorstellt,  der  sich  mit  einer  binde- 
gewebigen Umhüllung  verbindet.  So  entsteht  der  samenbereitende  Theil  des 
Organs.  Dieses  ist  bei  etwas  voluminöserer  Gestaltung  durch  eine  Banchfellfalte 
[Mesorchium]  mit  der  ürniere  im  Zusammenhang,  wie  diese  durch  das  Urnieren- 
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band  mit  der  Bauchwand.  An  dem  Müller’schen  Gang  geht  eine  Etickbildung  vor 
sich,  so  dass  nur  seine  beiden  Enden  — das  untere  in  der  den  Sinus  genitalis  dar- 
stellenden verschmolzenen  Strecke  — sich  erhalten,  und  der  dazwischen  befind- 
liche Abschnitt  zu  Grunde  geht.  An  der  Umiere  schwindet  gleichfalls  ein  Theil, 
nämlich  der  untere,  indes  der  obere  in  einer  kleinen  Anzahl  seiner  Canälchen  mit 
dem  gesammten  Urnierengange  fortbestcht.  Von  den  blinden  Enden  seiner 
Canälchen  entstehende  Sprossen  wachsen  in  die  Hodenanlage  ein,  bilden  netz- 
förmig verbundene  Canäle  (das  llodeunetz)  und  treten  mit  dem  drüsigen  Abschnitte 
in  Verbindung.  Dadurch  wird  ein  Theil  der  Urniere  zu  dem  dem  Hoden  angela- 
gerten jVeben/ioden,  während  der  üruierengang  sich  zum  Samenleiter  (Vas  deferens) 
gestaltet.  Der  Nebenhoden  ist  dann  dem  Hoden  angeschlossen  und  sein  Peritoneal- 
überzug, der  vorher  die  Urniere  überkleidete,  verläuft 
mit  der  das  Urnierenband  repräseutirenden  Duplicatur 
zur  Banohwand. 

Von  der  Urniere  hat  sich  also  eine  Anzahl  Canäl- 
chen nicht  nur  erhalten,  sondern  gewinnt  als  Ausführ- 
apparat des  Hodens  eine  weitere  Ausbildung.  Die  jen- 
seits der  Verbindungsstelle  der  Urniere  mit  dem  Hoden 
vorhandenen  Urnierencanälchen  erlangen  keine  Verwen- 
dung, indem  sie  nicht  mit  dem  Hoden  in  Verbindung 
treten,  und  davon  leitet  sieh  die  Etickbildung  ab, 
der  sie  größtentheils  erliegen.  Nur  einige  Eudimente 
erhalten  sich,  zum  Theil  im  Zusammenhang  mit 
dem  aus  dem  Urnierengange  hervorgegangenen  Vas  deferens,  zum  Theil  ohne 
diese  Verbindung.  Mit  der  Ausbildung  des  Nebenhodens  schließt  sich  der  Hoden 
unter  Schwinden  des  Mesorchiums  ihm  inniger  an.  Zwischen  beiden  erhält  sich 
aber  lange  ein  taschenartiger  Eaum  [Bursa  testis],  welcher  auch  noch  später  durch 
eine  Spalte  erkennbar  ist. 

Der  männliche  Geschlechtsapparat  besteht  also  aus  der  männlichen  Keim- 
drüse; dem  Hoden  und  seiner  Verbindung  mit  der  Urniere,  und  wird  in  Hoden, 
Nebenhoden  nnd  den  aus  diesem  hervorkommenden  Samenleiter  unterschieden. 

Indem  wir  den  Begriff  des  Mesorchiam  ausschließlich  auf  die  Verbindung  des  Hodens 
mit  der  Urniere  beschränken,  sondern  wir  es  vom  Uruierenhand,  dem  man  gleichfalls 
jenen  Namen  heigelegt  hatte. 

B0EXH.1DPT,  Untersuchungen  über  die  Entw.  d.  Uro-genital-Systeins  heim  Hühnchen. 
Riga  1867.  ■Waldeyue,  1.  i.  c.  Köllikee,  1.  cit.  Mihalkovios  , Internationale  Monats- 
schrift. Bd.  II.  Semon,  Jen.  Zeitsohr.  Bd.  XXI. 


Fig.  453. 


Scliema  der  Differenzirung 
der  männlichen  Orgaue. 


Hoden. 

§ 252. 

Die  Ausbildung  des  Hodens  [Testis,  Testicidus,  Didymis)  beginnt  noch 
während  das  Organ  seine  ursprüngliche  Lage  in  der  Bauchhöhle  einnimmt,  und 
schreitet  fort  während  einer  Änderung  dieser  Lage,  die  den  Hoden  allmählich 

Gegesbacu,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  10 
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in  neue  Beziehungen  bringt.  Dabei  gestaltet  sich  der  Hoden  zu  einem  ovalen, 
nur  wenig  von  den  Seiten  her  abgeflachten  Körper,  dessen  Oberfläche  eine  dgrbe, 
weißliche  und  glatte  Faserhaut  [Tunica  albuginea)  bildet.  Diese  ist  eine  Modi- 
fication  des  Peritoneum.  Die  Albuginea  steht  mit  dem  Innern  des  Hodens  im 
Zusammenliaug  und  erstreckt  sich  bis  zu  der  Stelle,  an  der  anfänglich  das  Mesor- 
chium  zur  Hniiere  verlief.  Hier  geht  die  Albuginea  in  ein  in  den  Hoden  einge- 
senktes Gebilde,  das  Corpus  Jlighmori,  liber.  Diese  Stelle  bildet  deu  Hilus  des 
Hodens,  der  hier  mit  dem  Nebenhoden  zusammenhängt. 

Die  Substanz  des  Hodens  wird  von  zarten  Bindegewebsblättern  durchsetzt, 
welche  gegen  die  Verbindungsstelle  mit  dem  Nebenhoden  convergiren  und  Scheide- 
wände ISeptulu)  hersteilen,  durch  welche  der  Hoden  in  zahlreiche  Fächer  zerlegt 
wird.  Jedes  der  F'ächer  kann  man  sich  kegelförmig  vorstellen,  die  Basis  nach 
der  Oberfläche  des  Hodens,  die  Spitze  nach  dem  Corpus  Highmori  gerichtet.  An 
der  Innenfläche  der  Albuginea  lösen  sich  die  Septula  in  Faserstränge  auf,  die 
mit  ersterer  sich  verbinden.  Am  Corpus  Highmori  bilden  die  Septula  ein  Balken- 
werk, als  die  Grundlage  dieses  Theiles.  Es  umschließt  netzförmig  zusammen- 
liängende  Räume,  in  welche  die  Canälchen  des  Hodens  flbergeheu. 

Der  Hoden  misst  4 — 5 cm  Länge,  seine  Dicke  beträgt  von  vorne  nach  hinten  2,5  his 
3,5  cm,  von  einer  Seite  nach  der  anderen  zu  2 — 3 cm. 

Die  Auffassung  der  Albuginea  als  einer  peritonealen  Modilication  gründet  sich  auf 
die  Genese  des  Hodens.  Die  Verkennung  dieser  Thatsache  lässt  über  den  Hoden  noch 
einen  besonderen  Überzug  sich  fortsetzen,  die  Tunica  aJnata  testis,  welche  nicht  existirt. 


Fig.  4M. 


Das  geschilderte  Gerüste  enthält  den  eigentlichen  Di-ftsenapparat.  Dieser 
besteht  aus  den  Samencanälchen  [Tubuli  seininiferi),  welche  die  von  den 

Septula  gebildeten  Fächer  einnehmen.  In 
jedem  der  letzteren  liegt  ein  Convolut  jener 
Canälchen  und  stellt  ein  Hodenläppchen 
'Lobulus)  vor  (vergl.  Fig.  454).  Die  Canäl- 
chen zeigen  hin  und  wieder  Theilungeu 
oder  Verbindungen,  indem  sie  ein  sehr  weit- 
maschiges Netzwerk  bilden.  An  der  Ober- 
fläche, unter  der  Albuginea,  bestehen  Ver- 
bindungen zwischen  den  benachbarten  Läpp- 
chen, und  gegen  den  Hilus  zu  lässt  jedes  ein 
einfaches  Canälchen  hervortreten.  Man  kann 
sich  also  vorstellen,  dass  jedes  Hodenläpp- 
chen  von  einem  vielftich  gewundenen  Canäl- 
chen dargestellt  wird,  welches  netzförmige 
Verbindungen  besitzt.  An  den  Samencanäl- 
chen bestehen  hin  und  wieder  blindgeendigte 
Fortsätze,  die  wie  Sprosse  erscheinen.  Die 
Zalil  der  Hodenläppchen  beläuft  sich  auf  über  100  und  wird  sogar  gegen  200  ange- 
geben. Die  aus  deu  Läppchen  hervortretenden,  an  Durchmesser  bedeutend 
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schwächeren  Canälcheu  [Ductuli  recti)  gelangen  in  die  auastomosireuden  Maschen- 
räume des  Corpus  Highmori,  wo  sie,  etwas  erweitert,  wiederum  ein  Netz  bilden  — 
Rete  vasculosum  Halleri.  Daraus  treten  10  bis  20  stärkere  Canäle  als  Cnsa 
efferentia  iestis  zum  Nebenhoden.  Sie  leiten  das  in  den  Samencanälchen  gebildete 
Hodensecret  aus.  Mit  der  Pubertät  beginnt  die 
Thätigkeit  der  Samencanälchen,  deren  Epithel 
die  Formelemente  des  Sperma  produoirt. 

Der  Hoden  repräsentirt  dem  Geschilderten 
zufolge  eine  netzförmige  tubulose  Drüse.  Die 
Samencanälchen,  durch  leichte  Maceration  auf 
langen  Strecken  eutwirrbar,  werden  durch  sehr 
lockeres,  die  Blutgefäße  begleitendes  Binde- 
gewebe in  den  Läjipchen  zusammengehalten. 

Sie  besitzen  einen  Durchmesser  von  0,15  bis 
0,2  mm.  Jenes  Gewebe  steht  auch  mit  den 
Septnla  in  Zusammenhang  und  formt  unterhalb 
der  Albuginea  eine  düime  Schichte.  Dieses 
interstitielle  Gewebe  des  Hodens  ist  durch  eigen- 
thtimliche  Zellen  ausgezeichnet,  welche  in  Strängen 
angeorduet  sind  oder  in  Nestern  beisammen  liegen.  — Im  Corpus  Highmori  ver- 
schmelzen die  Wandungen  der  in  es  einti-etenden  Ductuli  recti  mit  dem  Balken- 
werke, so  dass  das  Eete  vasculosum  ein  vom  Epithel 
ausgekleidetes  Hohlraumsystem  vorstellt,  dessen 
Wandungen  ein  Blntgefäßnetz  durchsetzt. 

Die  Samencanälchen  besitzen  eine  mehrschich- 
tige Wandung,  in  welcher  unter  einander  ver- 
schmolzene Plattenzellen  naehgewiesen  sind.  Die 
epitheliale  Auskleidung  besteht  aus  mehrfachen  Zell- 
lagen, die  nur  ein  geringes  Lumen  übrig  lassen.  Zur 
Zeit  der  Geschlechtsreife  geben  sich  an  diesen  Zellen 
intensive  vegetative  Vorgänge  kund.  Von  diesen  ist 
am  meisten  sichergestellt,  dass  ein  Theil  der  vorher 
indifferenten  Epithelelemcnte  durch  Auswachsen  sich 
umgestaltet  und  die  Formelemente  des  Sperma,  die  Samenfäden  [Spermatozoen, 
Zoospermien]  hervorgeheu  lässt  (Fig.  456). 

Bezüglich  des  Näheren  Ist  Folgendes  hervorzuhehen : Von  den  die  Samencanälchen 
füllenden  Formelementen  hleiht  ein  Theil  in  indifferentem  Zustande,  indes  ein  anderer 
Umbildungen  erfährt.  Unter  Vermehrung  der  letzteren  Elemente  entstehen  Gebilde, 
welche  Gruppen  von  Kernen  enthalten  und  eine  Sonderung  in  zwei  Abschnitte  w'ahr- 
nehmen  lassen.  Der  eine,  der  Wand  des  Samencanälchens  zugekehrte  Theil  führt  immer 
einen  größeren  Kern,  der  andere,  dem  Lumen  zugewandte  Theil  eine  Gruppe  kleinerer 
Kerne.  Diese  Zellformen  (Spermatoblasten^  entsenden  gegen  das  Lumen  der  Canälchen 
Protoplasmafortsätze,  welche  büschelweise  gruppirt  sind  und  ln  die  Sameuelcniente  sich 
umwandeln,  indes  der  den  größeren  Kern  enthaltende  Rest  der  Zelle  zwischen  den 

10* 


Fig,  456. 
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Spermatozoen.  a in  unreifem,  ö in 
reifem  Zustande.  Nacli  Lavalette. 


Fig.  455. 
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Quersclmitt  diircli  den  Hoden  und  seine 
Hüllen.  Nach  Kölliker,  Die  seröse 
Höhle  ist  erweitert  dargestellt. 
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incliflerent  bleibenden  Zellen  liegen  bleibt.  An  jedem  jener  Fortsätze  sondert  sich  der  der 
Zelle  zunächst  beflndliche  Theil  in  einen  elliptischen,  etwas  abgeplatteten,  das  Kern- 
gebilde aufnehmendeu  Körper,  TOn  dem  der  freie  Theil  fadenartig  auswachsend  entspringt. 
Der  fadenartige  Theil  wandelt  sich  in  eilten  beweglichen  Anhang  um,  welcher  durch  ein 
kürzeres,  stäbchenförmiges  Zwischenglied  mit  dem  freiwerdenden  elliptischen  Körper  ver- 
bunden ist.  Die  Samenfäden  linden  sich  dann  meist  zu  Bündeln  vereinigt  im  Lumen  der 
Canälchen  von  einer  Körnehen  führenden  Flüssigkeit  umgeben,  welche  als  das  Product 
der  anderen,  nicht  die  Samenfäden  bildenden  Zellen  angesehen  wird.  Die  von  jenen 
Flenienteu  ausgefübrten  und  unter  günstigen  Verhältnissen  selbst  längere  Zeit  nach  der 
Entleerung  andauernden  Bewegungen  gaben  Anlass,  sie  als  thierische  Organismen  — 
Samenthierchen  — anzuseheii,  ehe  man  ihre  Abstammung  von  Gewebselementen  erkannt 
hatte.  Die  Namen  Spermatozoen,  Zoospeimien,  deuten  jene  Auffassung  an.  Die  Art  der 
Genese  dieser  Gebilde  führt  zu  einer  Vergleichung  mit  Wimperzellen,  deren  bewegliche 
Fortsätze  gleichfalls  ans  dem  Protoplasma  entstehen.  Die  Samenfäden  verhielten  sicli 
dann  als  Sprossungen  solcher  Zellen,  wobei  außer  dem  beweglichen  Faden  auch  ein  Theil 
des  übrigen  Zellplasma  in  das  umgebildete  Element  übergeht.  Die  Samenfäden  ent- 
sprächen demnach  Wimperzellen  mit  einem  einzigen  beweglichen  Anhang  (Geißelzellen). 
Ein  in  ihrer  Länge  herablaufender  feiner  beweglicher  Saum  (eine  »undulirende  Membran«), 
bei  verschiedenen  TMeren  nacligewiesen,  kommt  auch  den  Samenelementen  des  Menschen 
zu.  Er  ist  nur  bei  sehr  starken  Vergrößerungen  erkennbar.  Die  Länge  der  ausgebildeten 
Samenfäden  beträgt  O.OÖ  bis  0.06  mm,  die  des  Körpers  0,004. 

Über  den  Bau  des  Hodens  s.  A.  v.  Haller,  Obs.  de  viis  seminis.  Göttingen  1745, 
Astley  Cooper,  Observ.  on  the  structure  of  the  testis.  London  1830.  Laeth  in  den 
Me'm.  de  la  Socie'te  d’hist.  nat.  de  Strasbourg.  T.  I.  Mihalkovics,  Bericht  der  k.  Sachs. 
Ges.  a.  Wiss.  1874.  S.  217. 

Bezüglich  der  Genese  der  Samenfäden  siehe  die  histolog.  Lehrbücher. 

Die  Blutgefäße  des  Hodens  treten  vom  Samenstrang  aus  in  den  Hilus  ein.  Es  sind 
die  Arteria  und  Vena  spermatica  interna,  von  denen  auch  der  Nebenhoden  versorgt 
wird.  Die  Samcncanälchen  sind  von  weitmaschigen  Oapillarnetzen  umsponnen.  Über 
die  Arterien  der  Hoden  s.  Janisoh,  Bericht  des  nat.-wiss.Vereins  zu  Innsbruck.  1889. 
In  dem  spärlichen  interstitiellen  Gewebe  beginnen  die  Lymphbahnen  mit  weiten  Spalt- 
räumen  und  gehen  allmählich  in  Lymphgefäßnetze  über.  — Über  die  Nerven  siehe 
Letzeeich,  Archiv  f.  pathol.  Anat.  Bd.  XLII. 


Kebenhoden  und  rudimentäre  Gebilde  an  demselben. 

§ 253. 

Durch  die  Verbiuduug  des  drüsigen  Theiles  des  Hodens  mit  einem  Theile 
der  Urniere  wird  nicht  nur  dieser,  sondern  auch  der  Urnierengaiig  den  Ansfilhr- 
wegen  des  Hodens  zugetheilt  nnd  tritt  in  die  Dienste  des  männlichen  Apparates. 
Die  dem  Hoden  aiigeschlossenen  Partien  dieser  Aiisfnhrwege  bilden  den  Neben- 
hoden [Epididymis),  ein  längliclics,  abgeplattetes,  die  obere  und  hintere  Fläche 
des  Hodens  bedeckendes  Gebilde,  dessen  oberer  gewölbter  Theil  als  Kopf,  das 
schlankere  untere  Ende  als  Schwanz  unterschieden  wird  (vergl.  Fig.  -161).  Der 
Kopf  des  Nebenhodens  ist  mit  einem  vorspringonden,  scharfen,  vom  Hoden  bis 
zu  einer  gewissen  Grenze  abhebbaren  Rande  versehen,  der  sich  längs  der  late- 
ralen Seite  auf  den  übrigen  Nebenhoden  bis  zu  dessen  Schwanz  hin  fortsetzt. 
Unter  dieser  schärfer  gerandeten  Strecke  des  Nebenhodens  senkt  sich  zwischen 


Von  den  Gesclileclitsorganen. 


149 


diesem  und  dem  Hoden  die  bereits  erwähnte  Bursa  testis  ein.  Der  gesummte  Kopf 
sowohl,  als  auch  die  in  den  scharfen  Band  anslaufende  Fläche  des  Nebenhodens 
besitzt  eine  der  Albuginea  des  Hodens  ähnliche,  allein  minder  derbe  Hülle, 
welche  von  der  Serosa  der  Bauchhöhle  gebildet  wird.  Die  nach  hinten,  oben  und 
medial  gerichtete  Oberfläche  des  Körpers  des  Nebenhodens  entbehrt  des  beson- 
deren Überzuges. 

In  der  Zusammensetzung  des  Nebenhodens  bildet  der  Kopf  einen  Complex 
von  Läppchen,  die  aus  gewundenen  Canälcheu  bestehen  und  durch  lockeres 
Bindegewebe  von  einander  geschieden  sind. 

Zu  jedem  dieser  conisch  gestalteten  lütpp- 
chen  (Samenkegel,  Coni  vasculosi)  tritt  ein 
Vas  efferens  testis  (Fig.  1.57).  Erst  wenig, 
dann  stärker  gewunden,  geht  es  allmählich 
in  bedeutejide  AVindungen  über,  die  eben 
den  Conus  bilden.  Dann  tritt  es  aus  dem- 
selben hervor,  um  in  einen  aus  allen  Läpp- 
chen sich  sammelnden  gemeinsamen  Aus- 
führgang ( Vas  epididymidis)  .überzugehen. 

Dieser  liegt  ebenfalls  in  dichten  AVinduugeu 
und  ist  ans  dem  bedeutend  in  die  Länge 
ausgewachsenen  Anfänge  des  Urnieren- 
ganges  entstanden,  gleichwie  die  Coni  vas- 
culosi aus  der  Läugsentfaltung  einer  Anzahl 
von  Urnierencanälchen  hervorgingen.  Die 
Zahl  der  Coni  vasculosi  schwankt  bedeutend,  10  bis  15  werden  am  häufigsten 
getroffen. 

Der  gewundene  Ausführcanal  setzt  sich  im  Körper  des  Nebenhodens  abwärts 
fort,  wobei  die  mit  einiger  Sorgfalt  entwirrbaren  Windungen  mächtiger  werden. 
Auch  das  Kaliber  des  Canals  nimmt  gegen  den  Schwanz  des  Nebenhodens  all- 
mählich zu.  Auf  diesem  AVege  nimmt  der  Canal  noch  ein  oder  mehrere  blind 
geendigte  Canälcheu  auf,  die  gleichfalls  Convolnte  bilden.  Es  sind  Uruieren- 
canälclien,  die  keine  Verbindung  mit  dem  Hoden  fanden,  aber  den  Zusammenhang 
mit  dem  üruierengang  bewahrten.  Mau  bezeichnet  sie  als  Vasa  aberrantia  des 
Nebenhodens.  Am  Ende  dos  Schwanzes  geht  schließlich  der  Ausführgang  unter 
Fortsetzung  seiner  AVinduugen  uud  mit  fernerer  Zunahme  seiner  Dicke  vom  Neben- 
hoden ab  und  wird  jetzt  als  Samenleiter^  Vas  deterens  testis  bezeichnet. 
Aus  allmählich  wenig  dichteren  AVinduugen  geht  schließlich  ein  gerade  ver- 
laufender Canal  liorvor.  So  lange  der  Hoden  in  der  Bauchhöhle  liegt,  tritt  dieser 
Canal  gerade  hinab  in  die  kleine  Beckenhöhlo  zu  seiner  Mündung.  Mit  der  Lage- 
veränderuug  des  Hodens  nimmt  die  Anfangsstrecke  einen  aus  jener  Änderung 
resultirenden  Verlauf,  und  nur  das  Endstück  bleibt  in  ursprünglicher  Lage. 

Die  Canäle  der  Coni  vasculosi  des  Nebenhodens  besitzen  ziemlich  starke  "Wandungen, 
indem  eine  Biudegewebsschichte  noch  eine  Eingfa.serschichte  von  glatten  Muskelzellen  mit 
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umschließt.  Auch  in  longitudinaler  Anordnung  sollen  diese  Elemente  Vorkommen.  Sehr 
lange  Cylinderzellen , welche  Büschel  langer  Wimpern  tragen,  bilden  die  opitheliale 
Auskleidung.  Der  die  Coni  vascnlosi  sammelnde  Ausl'ührgang  (Tos  epididymidis)  bietet 
anfänglich  gleichen  Bau  wie  jene.  Mit  der  Zunahme  seiner  Stärke  gewinnt  die  Wandung 
an  Dicke  durch  Vermehrung  der  Muskulatur,  und  so  setzen  sich  die  Verhältnisse  ins 
Vas  deferens  fort,  gegen  dessen  Beginn  der  Oilienbesatz  des  Epithels  verloren  geht. 

Außer  dem  Vas  aherrans  finden  sich  in  der  Kaclibarscliaft  des  Nebenhodens 
noch  einige  andere  rudimentäre  Organe,  welche  mit  der  Bildungsgeschichte  des 
Geschlechtsapparates  in  engerem  Conuex  stehen; 

a)  Anhangsgebilde  am  Kopfe  des  Nebenhodens.  Diese  sind  Bläschen  nnd 
andere  Fortsätze  von  differenter  Größe  und  Zahl.  In  der  Eegel  ist  ein  gestieltes 
mit  Flnidum  geflilltcs  Bläschen  vorhanden  [Ilydatide).  Andere  Anhangsgebüde  sind 
trichterförmig  oder  gefranst,  und  tragen  einen  Überzug  von  Wiraperepithel,  welches 
auch  die  llydatiden  auskleidet.  Dadurch  geben  sich  diese  Gebilde  als  Reste  der 
Urniere  zu  erkennen.  Ein  als  ungestielte  Hydatide  bezeichnetes,  zwischen 
Hoden  und  Nebenhoden  befindliches,  aber  meist  ersterem  angeschlossenes  Gebilde 
ist  wohl  auf  einen  Rost  des  oberen  Endes  des  Miiller'schen  Ganges  beziehbar,  wenn 
auch  sein  Überzug  von  Flimmerepithel,  welches  sich  in  schlauchförmige  Ein- 
senkungen fortsetzt,  auch  anderen  Anhängen  zukommt. 

bl  Im  Anfänge  des  Samonstranges , dom  Vas  deferens  beigesclilossen,  findet 
sich  die  Paradidymis  [Giraldh'sches  Organ).  Eine  Anzahl  verschieden  gestalteter 
meist  abgeplatteter  Köiper  enthält  zusammengeknäuelte  Canälchen,  Rudimente  jener 
Urnierencanälchen,  die  den  Zusammenhang  mit  dem  Hoden  nicht  erlangt  und  die 
Verbindung  mit  dem  Urnierengang  verloren  haben.  Niederes  cylindrisches  Fiimmer- 
epithel  kleidet  die  Canäle  aus. 

Nicht  selten  mehrfach  vorkommende  gestielte  Hydatiden  sind  wahrscheinlich  ebenfalls 
ans  Theilen  der  Urniere  hervorgegangen.  — Die  ungestielte  Hydatide  kann  auch  dem 
Nebenhoden  angefügt  sein.  Der  Umstand,  dass  ihr  Binnenraum  zuweilen  Sperma  enthält, 
und  dass  sogar  eine  Communication  mit  dem  Ansführgang  des  Nebenhodens  nachgewiesen 
ist,  kann  die  Deutung  als  Homologen  des  Ostium  abdominale  des  Müller’schen  Ganges 
nicht  besonders  begünstigen. 

Fleischl,  Stricker’s  Handh.  S.  1235.  Waldeyek,  Archiv  für  mlkr.  Anat.  XllI, 
S.  278.  M.  Koth,  Urnierenreste  heim  Menschen.  Festschrift  der  Baseler  tiniv.  1882. 


Samenleiter  und  Samenbläschen. 

§ 254. 

Der  Samenleiter  (Fas  deferens)  tritt,  nachdem  der  Hodeu  seine  defini- 
tive Stelle  im  Ilodensack  eingenommen,  hinter  dem  Hoden  und  neben  dem  Neben- 
hoden mit  einem  noch  vielfach  gewundenen  Abschnitte  empor  nnd  gewinnt  dann 
eine  Stärke,  die  er  auf  der  größten  Strecke  seines  ferneren  Verlaufes  beibehält. 
Da  es  weniger  das  Lumen  als  die  Wandung  ist,  welche  eine  Zunahme  erfährt,  so 
wird  diesem  Canal  damit  eine  gewisse  Derbheit  zu  Theil.  Mit  der  Entfernung 
vom  Hoden  zieht  er  in  den  Samenstrang  cingeschlossen  empor,  durchsetzt  mit 
diesem  den  Leistencanal  nnd  nimmt  am  inneren  Leistenringe,  vom  Peritoneum 
bedeckt,  seinen  Weg  für  sich  in  die  kleine  Beckenliöhle.  Der  Wand  der  letzteren 
angelagert,  kreuzt  er  ferner  den  Ureter,  über  den  hinweg  er  zum  Blasengrunde 
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in  die  Tiefe  tritt,  nud  nähert  sieh  dem  anderseitigen  Samenleiter.  Beide  senken 
sich  in  den  hinteren  oberen  Theil  der  Vorsteherdrüse  ein,  um  im  Canalis  uro- 
genitalis  mit  feiner  Öffnung  zu  münden. 

Die  Verlaufsstrecke  des  Vas  deferens  am  Blaseugrunde  bietet  mancherlei 
Differeuzirungen.  An  ihrem  dem  Blasengrunde  anliegenden  Abschnitte  ist  eine 
bedeutende  Dickezuuahme  bemerk-  ^ 

bar,  an  der  auch  das  Lumen  parti- 
cipiii.  Dabei  zeigen  sich  unregel- 
mäßige Ausbuchtungen  (Fig.  458). 

Diese  Strecke  ist  die  Ampulle  des 
Samenleiters.  Ihr  Ijumen  ist  spindel- 
förmig erweitert  und  setzt  sich  auch 
in  die  Ausbuchtungen  fort,  die,  wie 
die  Innenfläche  der  Ampulle  selbst, 
unregelmäßig  netzförmige  Vor- 
sprünge der  sie  auskleidenden 
Schleimhaut  darbieten  (Fig.  459). 

Die  Ausbuchtungen  der  Am- 
pulle gestalten  sich  keineswegs 
selten  zu  bedeutenderen  Anhängen. 

Erst  dem  untersten,  stark  verjüngten 
Ende  des  Vas  deferens  kommt  ein 
selbständigeres  Auhangsgebildo  zu, 

das  Samenbläschen,  welches  aus  einer  Ausbuchtung  des  > as  deferens  hervorging. 


Prostata 


y««  (Uferens 
[AmiiuUe) 


lUasengrund  mit  Prostata  und  den  Vasa  deferentia  mit 
Samenljläsiilien  von  hinten  und  unten  gesehen, 


Der  Samenleiter  misst  in  seiner  ganzen  Dinge  30—40  cm,  wovon  die  Hälfte  auf 
den  gewundenen,  im  Neüenlioden  liegenden  Abschnitt  kommt.  In  seiner  Wandung 
kilden  glatte  Miiskelzelleii  das  liei  weitem  vorherrschende  Gewebe.  Am  Anfänge  bestehen 
mehr  Längsfaserzüge,  welche  eine  allmählich  sich  ordnende  Ringmuskelschichte  durch- 
setzen. Gegen  das  Ende  zu  tritt  eine  schärfere  Sonderung  ein:  die  circulare  Schichte 
wird  von  einer  inneren  und  einer  äußeren  Längsfaserschichte  umschlossen.  Äußerlich 
mischt  sich  der  Längsschichte  reichliches  Bindegowehe  als  Adventitia  hei.  Die  Schleim- 
haut, welche  schon  im  Ausfiihrgange  des  Nebenhodens  aus  der  Lpitholschichte  und  einer 
Büidegewebslage  sich  von  der  übrigen  Wandung  differenzirt  hat,  besitzt  durchweg  Oylinder- 
epithel. Schlauchförmige  Drüsen,  einfach  oder  zu  Gruppen  vereint,  bilden  in  der  Am- 
pulle eine  continuirliche  Schichte  und  verleihen  der  Schleimhaut  gelbliche  Färbung. 


Das  Samenbläscbeii  {Vesktda  seminalis)  sitzt  lateral  vom  Vas  deferens 
und  krümmt  sich  seitlich,  so  dass  es  sich  mit  seinem  Ende  vom  Blasengrunde 
entfernt.  Es  bildet  einen  etwas  abgeplatteten,  unregelmäßige  Ansbuchtnngen 
darbietenden  Körper,  dessen  mediales  Ende  dem  Ende  des  Vas  deferens  ange- 
sclilossen  ist.  Sein  Inneres  wird  von  Iloblränmen  so  durchzogen,  dass  man  es  sieb 
als  einen  ziemlich  weiten,  mit  kurzen  Ästen  versehenen,  unregelmäßig  gebuch- 
teten Scblanch  vorstellen  kann,  dessen  Ende  medianwärts  hakenförmig  umgebogen 
ist.  Diese  Verästelungen  und  Buolitungen  sind  zusammen  zu  einer  etwas  abge- 
platteten, 4 — 6 cm  langen  Masse  vereinigt  (Fig.  45S). 


152 


Fünfter  Abschnitt. 


Fig.  45Ü. 


Jedes  der  beiden  Samenbläsclien  wird  von  einer  Bindegewebshülle  um- 
schlossen und  liegt  größtentheils  dem  Blasengrunde  an.  Wie  in  der  Ampulle  des 

Samenleiters,  so  ist  auch  in  den  Samenbläschen  die 
auskleidende  Schleimhaut  mit  Drüsen  reich  ausgestattet, 
so  dass  jene  nicht  blos  Behälter  für  sich  ansammelndes 
Sperma,  sondern  vielmehr  Organe  vorstellen,  welche 
dem  Sperma  ihr  Secretionsproduct  heimischen.  In 
Big.  459  ist  ein  Samenbläschen  der  Länge  nach  durch- 
schnitten dargestellt. 

Der  letzte  ca.  1 cm  lange  Abschnitt  des  Samen- 
leiters wird  als  Dnctus  ejaculatorius,  Aus- 
spritznngscanal  (Fig.  459)  unterschieden.  Er  nimmt 
an  Dicke  der  Wand  wie  an  Weite  des  Lumens  bedeu- 
tend ab,  so  dass  er  schließlich  einen  feinen  0,5  mm 
weiten  Canal  bildet.  Die  beiden  Ductus  ejaculatorii 
nähern  sich  einander  bedeutend  und  öffnen  sich  direct 
oder  indirect  in  den  Sinus  uro-geuitalis,  wo  ihrer 
wieder  Erwähnung  geschieht. 


Ampulle  des  Huken  Vas  deferens 
und  linkes  Samenbläsclien  im 
nurcbscbnitt.  . 


An  dem  Samenbläschen  waltet  im  Wesentlichen  die  gleiche  Strnctnr  der  Wandung 
wie  an  der  Ampulle  des  Vas  deferens.  Die  Anordnung  der  Muskelschichte  ist  jedoch 
besonders  an  der  Wand  der  Ausbuchtungen  unregelmäßiger  und  zugleich  in  dem  Maße 
schwächer,  als  das  Lumen  erweitert  ist.  — Die  Innenfläche  der  Schleimhaut  zeigt 
dicht  stehende,  durch  netzförmige  Vorsprünge  von  einander  getrennte  flache  Grübchen, 
in  deren  Boden  wieder  kleinere  Grübchen  stehen.  Diese  tragen  die  Mündungen  der 
Drüsen.  Diese  sind  jenen  der  Ampulle  des  Vas  deferens  ähnlich.  Ihr  Secret  ist  eine 
zähe,  eiweißhaltige  Flüssigkeit,  welche  die  Samenbläschen  füllt  und  wohl  in  der  Xn- 
misohung  zum  Sperma  ihre  Bedeutung  findet.  Oberflächlich  werden  die  Samenbläschen 
mit  den  Ampullen  der  Vasa  deferentia  durch  eine  auf  die  hintere  und  untere  Fläclie 
der  Prostata  sich  fortsetzende  Bindegewebsschichte  in  situ  erhalten.  Dieser  sind  glatte 
Muskelzellen  beigemischt,  die  in  der  ganzen  Gegend  verbreitet  verkommen. 


Deseensus  testieulorum. 

§ 255. 

Wie  bereits  bemerkt,  entspricht  die  ursprüngliche  Bildnngsstätte  des  Hodens 
keineswegs  seiner  späteren  Lage  außerhalb  der  Bauchhöhle,  im  Hodensacke.  Diese 
zu  erreichen  vollzieht  der  Hoden  einen  Ortswechsel,  den  Deseensus. 

Zum  Verständnisse  dieses  Vorganges  hat  man  sich  zunächst  das  Leitband  der 
Urniere  zu  vergegenwärtigen,  jene ' vom  unteren  Ende  der  ürniere  ausgehende 
Peritonealfalte,  welche  sich  bis  zu  der  Gegend  der  vorderen  Bauchwand  erstreckt, 
an  welcher  später  der  innere  Lcistenring  sich  darstellt  (vergl.  Fig.  438).  Während 
nun  die  Urniere  mit  der  Differenzirung  der  bleibenden  Niere  eine  Eückbildung 
erleidet  und  die  oben  geschilderte  Metamorphose  eingeht,  hat  sie  sich  durch  Wachs- 
thumsdifferenzen sammt  dem  Hoden  dem  Becken  bedeutend  genähert,  so  dass  also 
schon  dadurch  eine  Lageverändornng  auch  des  Hodens  bewirkt  wird.  Ein  Vorgang 
in  der  Leistenregion  bildet  die  Vorbereitung  zu  weiteren  Veränderungen.  Sehr 
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frühzeitig  (bei  Embryonen  von  2 em)  erscheint  von  der  Leistengegend  her  ^ ein 
rundlicher  Vorsprung  gegen  den  Hoden,  welcher  wohl  als  eine  Einstülpung  eines 
Theües  der  Bauchwand  gedeutet  werden  darf,  die  in  späteren,  genauer  gekannten 
Zuständen  (Embryo  von  5 cm)  als  nach  außen  gestülpt  eine  Tasche  {Bursa  ingui- 
nalis]  vorstellt.  In  diese  Tasche  senkt  sich  als  Processus  vaginalis  das  Peritoneum 
(Fig.  400  A.ps.)  und  Uberkleidet  dabei  das  vom  Nebenhoden  ausgehende  Leithand  (l), 
welches  jetzt  zum  Grunde  der  Tasche  verläuft.  Heren  Wand  bildet  iiußerlich  der 
M.  obliquus  externns  mit  seiner  Sonderung  in  die  Aponeurose  {«),  während  nach 
innen  davon  Züge  des  M.  transversus  abdom.  mit  solchen  des  Obliq.  internus  (m) 
gegen  den  Grund  der  Tasche  ziehen  (ci). 


Fig.  4t)0. 


A. 


B. 


C. 


Es  Epididymis, 
l Leitbaud,  m 


Scliematiscbe  Darstellung  des  Dösceiisus  testis.  . . 

t Hoden  P Leibesliöhle,  pv  Piocesaus  vaginalis,  li  Bursa  inguinalis,  ci  Conus  inguinalis, 
Muskeln  der  Bauchwand  (obliq.  int.  und  transversus),  a Aponeurose  des  Obliq.  externns. 


Hier  ist  aber  eine  conische  Erhebung  gebildet,  auf  welche  jene  Muskelziige 
umbiegen,  und  diese  so  von  einem  Muskelmautol  umgebene,  innen  aus  Bindegewebe 
geformte  Erhebung  [Conus  iTiginnalis)  nimmt  das  Ende  des  Leitbandes  aut.  Man 
kann  den  Conus  inguinalis  als  einen  eingestlilpten  Theil  der  Bursa  betrachten, 
wenn  man  davon  absieht,  dass  der  M.  obliquus  externns  nicht  an  der  Conusbildung 
betheiligt  ist.  Durch  weiteres  Einragen  des  Conus  in  die  Bursa,  also  durch  fort- 
gesetzte Einstülpung,  entfernt  sich  der  Hoden  wieder  etwas  vom  Eingänge  in  den 
inneren  Leistenring,  aber  bei  dieser  Verlängerung  des  Conus  geht  das  Leitband 
unter,  da  es  von  dem  Muskelmantel  des  Conus  allmählich  aufgenommen  wird  (B). 
Der  Conus  nähert  sich  dadurch  dem  Nebenhoden,  von  welchem  das  Leitband  aus- 
ging, und  findet  sich  endlich  in  unmittelbarer  Nähe  des  Nebenhodens. 

So  sitzt  denn  der  Nebenhoden  sammt  Hoden  dem  nach  innen  emporgetretenen, 
in  die  Bauchhöhle  sehenden  Conus  inguinalis  direct  auf,  und  mit  diesem  Zust.ande 
ist  auch  die  Peritonealeinsenkung,  nämlich  der  Processus  vaginalis,  wieder  ver- 
schwunden [B].  Dieses  sind  die  Vorbereitungen  zum  eigentlichen  Descensus.  Wir 
sehen  an  ihnen  zwei  sehr  verschiedene  Gebilde  betheiligt,  das  primitive  Leitband 
und  den  Conus  inguinalis,  der  aus  der  sich  wieder  einstiilpendeu  Bursa  inguinalis 
hervorging.  Da  Leitband  und  Conus  an  einander  ansohließen,  wie  ja  auch  der 
letztere  das  erstere  schließlich  in  sich  aufnimmt,  hat  man  früher  beide  zusammen 
als  Leitband  (jruhernaculuni  Hunieri]  aufgefasst.  Man  kann  sie  secundäres  Leitband 
nennen. 

Gegen  Ende  des  6.  oder  zu  Anfang  des  7.  Monats  beginnt  der  eigentliche 
Descensus.  Für  diesen  Process  hat  man  sich  zu  vergegenwärtigen,  dass  Theile  der 
Bauchmuskulatur  in  den  terminal  abgestumpften,  hier  sogar  etwas  verbreiterten 
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Conus  eintreten,  dessen  Inneres  von  Bindegewebe  gebildet  wird,  weicbes  sich  nach 
außen  hin  zur  Anlage  der  Aponeurose  des  M.  obliquus  externus  fortsetzt.  Nun 
beginnt  der  Conus  sich  wieder  auszustülpen , d.  h.  er  verkürzt  sich,  indem  sein 
Muskelmantel  die  ihn  bildenden  Faserzüge  mehr  und  mehr  aus  der  scharf  umge- 
bogenen Eiclituug  in  jene  der  anderen  Muskulatur  der  Bauch  wand  übertreten  lässt. 
Der  Hoden  folgt  diesem  Vorgänge  und  kommt  dabei  in  das  Innere  des  sich  nach 
außen  stülpenden  Conus  zu  liegen,  so  dass  man  auch  sagen  könnte,  er  stülpe  sich 
in  den  Conus  ein,  wenn  diese  Auffassung  nicht  irre  leiten  könnte.  Da  der  aus- 
gestülpte Conus  endlich  die  Bauchhöhle  verlassen  hat,  ist  auch  der  Hoden  aus  der 
Bauchhöhle  getreten,  begleitet  von  einer  Fortsetzung  des  Peritoneums,  welches 
wieder  einen  Scheidenfortsatz  (Processus  vaginalis)  herstellt  (C). 

Der  Hoden  nimmt  alsdann  erst  den  später  vom  Ijeistencanal  dargestellten 
Raum  ein,  tritt  dann  weiter  nach  außen,  immer  umgeben  von  den  ans  dem  Conus 
inguinalis  hervorgegangenen  Schichten , und  kommt  mit  diesen  endlich  unter  die 
aus  der  modificirten  Aponeurose  des  M.  obliquus  externus  entstandene  Bindegewebs- 
schichte.  Mit  dem  weiteren  Hervortreten  des  Hodens  kommt  der  Leistencanal  zur 
Ausbildung,  und  indem  zum  Hoden  verlaufende  oder  von  ihm  ausgehende  Theile 
jenen  vom  Hoden  zurilekgelegten  Weg  durchsetzen,  der  Samenstrang.  Wie  vorher 
ist  aber  auch  jetzt  noch  der  Hoden  durch  das  Urnierenband  mit  der  Wand  des  von 
ihm  eingenommenen  Raumes  in  Zusammenhang,  und  bis  auf  diese  Verbindungsstelle 
von  einem  mit  dem  Peritoneum  communioirenden  Raume  umgeben,  da  auch  der 
Processus  vaginalis  ihn  begleitet  hat. 

So  gelangt  der  Hoden  endlich  in  den  ITodensack,  welchen  vorher  nur  lockeres 
Bindegewebe  erfüllte.  Dabei  verstreicht  das  vom  Nebenhoden  abgehende  Ur- 
nierenhand,  indem  es  in  den  Scheidenfortsatz  übergeht.  Schließlich  hat  er  seine 
definitive  Lage  erlangt,  meist  schon  vor  oder  bei  der  Gehurt.  Bei  diesem  Ortswechsed 
ist  die  Überkleidung  des  Hodens  dieselbe  geblichen  rvie  vorher.  Die  Albuginea 
setzt  sich  auf  den  Überzug  des  Nebenhodens  fort  und  geht  von  diesem  in  die 
benachbarte.  Serosa  über.  So  lange  der  Hoden  in  der  Bauchhöhle  liegt,  setzt 
sich  der  Überzug  des  Nebenhodens  in  das  benachbarte  Bauchfell  fort,  nach 
dem  Eintritte  in  den  Leistencanal  tritt  der  Hoden  in  das  Lumen  des  Proc. 
vaginalis  und  sein  Überzug  geht  in  die  jenen  Fortsatz  bildende  Ausstülpung  des 
Peritoneum  über,  und  das  Gleiche  ist  der  Fall  im  Hodensacke.  Auf  der  ganzen 
Wanderung  wird  also  der  Hoden  von  einer  serösen  Oavität  umgeben.  Nach  der 
Geburt  schließt  sich  in  der  Regel  die  den  Leistencanal  durchsetzende  Strecke 
des  Processus  vaginalis;  die  Fortsetznng  der  Bauchhöhle  in’s  Scrotum  bildet 
dann  eine  besondere,  den  Hoden  zum  großen  Theil  umgebende  seröse  Cavität. 
Ein  Rest  der  Wandung  des  obliterirten  Canals  findet  sich  zuweilen  in  Gestalt  eines 
bindegewebigen  Stranges  [Ligamentum  vaginale). 

Bei  dieser  Darstellung  des  Doscensns  ersclicint  die  mehrmalige,  die  Bauebwand  be- 
treffende Ein-  und  Ausstülpung,  wie  wir  jene  Veränderungen  bezeichneten , befremdlich. 
Der  Process  tritt  nicht  als  ein  einheitlicher  auf.  Dieses  Wärt  sich  aber  durch  die  Ver- 
gleichung mit  den  im  Bereiche  der  Säugethiere  bestehenden  Einrichtungen  auf.  Der  in 
gewissen  Ordnungen  (z.  B.  Nagern,  Chiropteren)  periodisch  sich  wiederholende  Descensus 
ist  beim  Menschen  — wohl  bei  allen  Primaten  — während  eines  frühen  Stadiums  an- 
gedeutet vorhanden,  und  dieser  Zustand  wdrd  durch  das  definitive  Ilerabtreten  überwunden. 
In  ihre  einzelnen  Factoren  schwer  zerlegbare  Entwicldmigsvorgänge  treten  au  Stelle  der 
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früheren,  in  ihrem  Mechanismus  leichter  zu  verstehenden  Veränderungen,  wie  sie  hei 
Säugethieren  sich  darstellen. 

Der  oben  als  i>UUlandi  hezeichneten  reritonealfalte  kommt  heim  Desoensus  keine 
active  Bedeutung  zu,  und  auch  dem  an  dem  Conus  inguinalis  bestehenden  Abschnitte 
des  Gubemaculum  der  früheren  Autoren  kann  mau  eine  mechanische  Wirksamkeit  nicht 
beimessen.  Eine  solche  be-steht  aber  wohl  bei  den  Säugethieren  mit  periodischem  De- 
seensus,  wo  beim  lückgetretenen  Hoden  der  Conus  inguinalis  durch  die  muskulöse  Bauch- 
wand gebildet  ist.  Durch  die  Action  dieser  Muskulatnr  ist  zunächst  eine  Ausgleichung 
der  Invagination  verständlich,  welche  ein  geringer  Druck  der  Bauchwand  in  eine  Aus- 
stülpung umwaudeln  muss.  Für  die  Einstülpung  dagegen  muss  die  Causa  moveus  in 
anderen  Einrichtungen  gesucht  werden.  (Ein  diese  Verhältnisse  der  Säugethiere  gut 
illustrircndes  Beispiel  bietet  die  Hatte.) 

Nicht  selten  ist  der  Descensus  bei  der  Geburt  unvollständig  vollzogen:  ein  Hoden 
oder  beide  sind  noch  unterwegs,  und  erst  später  kommt  es  zum  völligen  Herabsteigen. 
Es  trifft  sich  aber  auch,  dass  ein  Hoden  das  Endziel  gar  nicht  erreicht  und  zeitlebens 
auf  einer  der  Stufen  verbleibt,  die  er  normal  zu  durchlaufen  hat.  Das  Verbleiben  des 
Hodens  in  der  Bauchhöhle  bildet  den  Zustand  des  Kryptorclmmus. 

Die  Ohliteration  des  Processus  vaginalis  erfolgt  gleichfalls  in  sehr  wechselnder  Weise, 
bald  bleibt  vom  Hoden  her,  bald  von  der  Banohhöhle  her  eine  größere  oder  geringere 
Strecke  offen.  Gänzliches  Offonhlelhen  des  Canals  gestattet  eine  Form  der  Heriiienbildung 
(vorgl.  I.  409,  Anm.),  bei  der  die  betreffenden  Eingeweide  bis  unmittelbar  znm  Hoden 
in's'scrotum  sich  vordrängen  können  (angeborene  Leistenhernie).  Auch  Offenhleihen 
einer  Strecke  des  Processus  vaginalis  von  der  Bauchhöhle  her  bildet  eine  Disposition  zu 
Leistenhernien,  die  aber  von  den  vorgenannten  sich  dadurch  unterscheiden,  dass  das  in 
den  Leistencanal  sich  eindrängende  Eingeweide  eine  neue,  von  dem  Reste  des  Proc. 
vaginalis  ausgehende  Ausstülpung  des  Peritoneum  bildet,  die  in  den  Hodensack  herah- 
gelangende  Hernie  also  nicht  unmittelbar  den  Hoden  berührt. 

J.  ilüNTEK,  Ohserv.  on  certain  parts  of  animal  oeconomy.  London  1736.  Seiler, 
Obseivatlones  de  testiculornm  ex  abdomine  in  scrotum  descensu.  Lips.  1817.  Bram.vnk, 
Aich.  f.  Auat.  1884.  Ausführliche  Erläuterung  s.  hei  H.  Klaatsch,  Morph.  Jahrb.  Bd.  XVI, 
auf  dessen  Darstellung  wir  verweisen. 


Hüllen  des  Hodens  find  Samenstrangs. 

§ 256. 

Mit  dem  Descensus  werden  dem  Hoden  mehrfache  Umhiillnngen  zu  riieil, 
deren  Verhalten  nur  durch  den  oben  geschilderten  \ organg  zum  Veiständnis  ge- 
langt. Wir  knüpfen  daher  die  Darstellung  dieser  Hüllen  an  den  Descensus  und 
heben  dabei  hervor,  dass  mit  dem  durch  die  Bauchwand  sich  Bahn  blechenden 
Hoden  sämmtliche  die  Bauchwand  zusammenselzenden  Schichten  an  der  Bil- 
duncj  jener  Hüllen  hetheiligt  sind. 

Zunächst  erlangt  der  Hoden  eine  Umhüllung  von  Seite  der  den  Processus 
vaginalis  bildenden  Serosa.  Diese  bildet  als  Tunica  vaginalis  propria  testis 
einen  den  Hoden  umgebeudoii  Sack,  dessen  Wand  sich  in  den  Überzug  des  Iseben- 
hodens  und  von  da  in  die  Albuginea  des  Hodens  selbst  fortsetzt  (Fig.  455).  Mie 
hei  allen  serösen  Häuten  unterscheidet  man  auch  hier  einen  parietalen  und  einen 
visceralen  Theil,  die  in  einander  übergehen.  Der  parietale  Theil  ist  eben  die 
Serosa  des  Processus  vaginalis,  welche  sich  in  den  Überzug  des  Isebenhodens 
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und  Hodens  umschlägt.  Dieser  Überzug  repräsentirt  den  visceralen  TheU,  den 
man  sich  aber  nicht  mit  der  unmittelbaren  Hülle  des  Hodens  verwachsen,  sondern 
vielmehr  als  diese  selbst  vorzustellen  hat.  Wenn  wir  also  die  Albuginea  des 
Hodens  wie  auch  jene  des  Hebenliodens  als  visceralen  Tlieil  der  Tuhica  vaginalis 
propria  ansehen  und  diese  als  Serosa  gelten  lassen,  so  geschieht  das  nicht  ohne 
Einschränkung,  denn  jene  Strecken  sind  kein  bloßes  Peritoneum  mehr,  sondern 
modificirt.  Was  den  parietalen  Theil  betrifl't,  so  liegt  dieser  dem  visceralen  an, 
und  setzt  sieh  aufwärts  noch  in  eine  meist  kurze  Höhle  fort,  von  deren  Ende,  der  zum 
Ligamentum  vaginale  umgewandelte  Abschnitt  des  Processus  vaginalis  ent- 
springt. In  Fig.  455  ist  der  den  Hoden  umgebende  seröse  Hohlraum  dargestellt,  und 

die  Umschlagsstelle  des  parietalen  Blattes  in 
das  viscerale  zu  sehen.  Aus  der  Genese  er- 
klärt sich  die  Übereinstimmung  der  Structur 
des  parietalen  Theiles  mit  dem  Peritoneum. 

Die  äußere  bindegewebige  Fläche  des 
parietalen  Blattes  der  Tunica  vaginalis  propria 
wird  sammt  der  außerhalb  dieser  Umhüllung 
befindlichen  Strecke  des  Hodens  und  Neben- 
hodens von  einer  großentheils  selbständig 
darstellbaren  Bindegewebsmembran  umgeben, 
die  sich  aufwärts  über  die  zum  Hoden  treten- 
den und  von  ihm  kommenden  Gefäße  fortsetzt. 
Sie  bildet  die  Tunica  vaginalis  commu- 
nis (Fig.  161).  Diese  ist  ein  den  Hoden  und 
Nebenhoden  sammt  seiner  Tunica  vaginalis 
propria  umschließender  Sack,  der  oberhalb  des 
Hodens  etwas  enger  jene  Gefäße  Zusammenhalt 
und  mit  diesen  durch  den  Leistencanal  zieht. 
Am  inneren  Leisteuringe  endet  diese  Hülle, 
indem  sie  sehr  verdünnt  in  die  Fascia  transversa 
abdominis  übergeht.  Sie  bildet  somit  eine  dem 
Hoden  folgende  Ausstülpung  dieser  Fasoie. 
Diesem  Verhalten  entspricht  wiederum  die 
Strnctur.  Distal  ist  die  Tunica  vag.  communis 
am  mächtigsten,  verbindet  sich  aber  hier  inniger  mit  dem  parietalen  Blatte  der 
Tunica  vag.  propria. 

Auf  der  gemeinsamen  Scheidenhaut  lagert  der  Musculus  cremaster 
(l.  S.  406),  dessen  Bündel  sich  schon  auf  den  Conus  inguinalis  in  die  Bauchhöhle 
fortgesetzt  hatten.  Nach  dem  Descensus  ziehen  sie  neben  einander  durch  den 
äußeren  Leistenring  herab  und  breiten  sich  am  Hoden  angelangt  aus,  indem  sie 
denselben  größtentheils  schleifenartig  umfassen.  Manche  der  Bündel  laufen  am 
Hoden  aus,  ohne  umzukehren.  Wie  diese  Muskelschichte  von  der  Bauchwand 
stammt,  so  ist  endlich  noch  eine  sie  überkleideude  lockere  Bindegewebsschichte 
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von  der  Bauohwand  her  ableitbar,  die  Cooper’sche  Fascie*],  welche  am  äußeren 
Leistenringe  in  die  Umgrenzung  desselben  durch  aponeurotische  Züge  fortgesetzt 
ist.  Lie  Cooper’sehe  Fascie  enthält  somit  einen  nicht  aponeurotisoh  gewordenen 
Abschnitt  der  Anlage  der  Endsehne  des  M.  obliquus  extcrnus,  wenn  auch  die 
oberflächliche  Bauchfascie  ihr  eine  Schichte  zukommen  lässt. 

Mit  dem  Herabsteigen  des  Hodens  sind  auch  die  zu  ihm  tretenden  Blut-  und 
Lymphgefäße,  sowie  auch  Nerven  in  neue  Verlaufsverhältnisse  gelangt.  ^ Ein 
Auswachsen  der  Gefäße  in  die  Länge  ist  Folge  des  Descensus.  Die  Gefäße  ziehen 
dann  den  Weg,  den  der  Hoden  zurückgelegt  hat,  und  deuten  durch  diese  lauge 
Bahn  auf  den  stattgehabten  Descensus.  Auf  der  Strecke  durch  den  Leistencanal 
und  von  da  zum  Hoden  herab  tritt  zu  diesen  Gefäßen  noch  das  Fas  deferens, 
dann  das  Ligamentum  vaginale  und  die  all’  diese  Theile  umschließende  Tiinica 
vaginalis  communis,  die  vom  Cremaster  begleitet  wird.  So  formt  sich  der  vom 
Hoden  bis  zum  Leistencanal  verlaufende  Samenstrang,  Funiciilns  sperma- 
ticus,  der  die  verschiedensten  Gebilde  umfasst  und  in  seiner  Zusammensetzung 

das  Product  des  Descensus  ist.  Am  inneren  Leistenringe  treten  die  aus  dem 
Scrotiim  aufsteigeiiden,  den  Samenstrang  zusammensetzenden  Gefäße  auseinander, 
nachdem  schon  vorher  die  Hüllen  des  Samenstrangs  zu  den  ihnen  zugehörigen 
Theilen  der  Bauchwand  gelangt  sind. 

Ton  den  Hüllen  des  Hodens  ist  die  Cooper'sche  Fascie  am  wenigsten  selbständig 
darstellbar.  Ihr  unter  normalen  Verhältnissen  looheres  Bindegewebe  ist  bis  zum  äußeren 
Leistenringe  verfolgbar,  schließt  sich  auch  an  die  Innenfläche  des  Hodensacks,  wie  an 
den  Cremaster  und  die  Tunica  vaginalis  communis  an.  Mit  letzterer  verbindet  sie  sich 
überall  da,  wo  nicht  der  Cremaster  liegt.  Im  Samemtrang  werden  die  Theile  gleichfalls 
durch  lockeres  Bindegewebe  zusammengehalten.  Dasselbe  ist  von  Längszugen  glatter 
Muskelzellen  durchsetzt,  besonders  reichlich  in  der  Umgebung  des  Vas  deferens  und  der 
Blutgefäße:  Cremaster  internm  (Heni.eI.  Diese  glatte  Muskulatur  halte  ich  dem  sub- 
peritonealen  Muskelgewebe  für  zugehörig.  Den  voluminösesten  Bestandtheil  des  Samen- 
stranges bilden  Venengeflechte.  Sie  sind  am  Leistenringe  medial,  weiter  unten  am 
•weitesten  nach  vorne  gelagert,  begleiten  die  Arterien,  mit  denen  sie  ein  Bündel  dar- 
stcllen,  hinter  welchem  das  Vas  deferens  zieht.  An  letzteres  zweigt  sieh  ein  Gefäßbündel 
ab  (Art.  und  Venae  deferentiales),  welches  mit  demselben  bis  zum  Hoden  zieht.  Das 
Vas  deferens  mit  seinen  Blutgefäßen  bleibt  dann  weiterhin  von  den  Hodengefäßsn  ab- 
sondert und  gewinnt  hinter  diesen  eine  modiale  Lagerung. 

Rechnen  wir  noch  das  später  abzuhandelnde  Scrotum  mit  seiner  Muskelhaut  zu  den 
Hüllen  des  Hodens,  so  lassen  sich  letztere  in  ihren  Beziehungen  zu  den  die  Bauchwand 
zusammensetzenden  Theilen  in  folgender  Übersicht  zusammenstellen; 


Bauchwand 

Integiunent 

Apoiieiirose  des  M.  obliq^.  ext. 
M.  obliq.  int.  n.  transversus  . 
Fascia  transversa  abdorainis 
Peritoneum 


Hüllen  des  Hodens 
Scrotum  mit  Tuiiica  daxtos 
Cooper’scbe  Fascie 
M.  cremaster 

Tunica  xaginalis  communis 
Tunica  vag.  propria. 


*3  Astley  Paston  CoorER,  geb.  1768.  CMrurg  zu  LoTid.onj  7 1841. 
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II.  Von  den  weiblichen  Geschlechtsorganen. 

Dififerenzirung  derselben. 

§ 257. 

Bei  der  Umgestaltung  der  indifferenten  Anlage  in  den  weiblichen  Apparat 
geht  ans  der  Keimdrüsenanlage  der  Ei  er  stock  hervor,  die  Keimstätte  des 

weiblichen  Zeugungsstoffes,  der  Eier.  Die  Urniere 
sendet  auch  hier  Zeltstränge  in  die  Keimdrüse,  diese 
gestalten  sich  aber  nicht  zu  Canälchen,  sondern 
bleiben  »Markstränge«  benannte  solide  Gebilde, 
denen  keine  erkennbare  Fuuetion  zukommt.  Dagegen 
entstehen  die  Ausführwege  ohne  directen  Zus.ammen- 
hang  mit  dem  Eierstocke  ans  dem  Müll  er ’s  eben 
Gauge.  Dieser  beim  männlichen  Geschlechte  keine 
Bedeutung  erlangende  Canal  spielt  im  weiblichen 
Apparat  eine  wiclitige  Rolle,  indem  er  sich  in  ver- 
schiedene Abschnitte  differenzirt,  welche  der  Function 
der  Fortpflanzung  auf  mannigfache  Weise  dienen. 
Aus  dem  verschmolzenen  Abschnitt  der  beiden  Mflller’schen  Gänge  ist,  wie  wir 
oben  sahen,  der  Sinus  genitalis  entstanden,  der  sich  bis  zur  Mündung  in  den 
Sinus  uro-genitalis  erstreckt.  Dieser  findet  sich  dann  mit  den 
Urnierengängen  im  Genitalstrange  (II.  8.  143).  Der  paarig 
bleibende  Theil  des  Miillcr’schen  Ganges  ist  an  seinem  Be- 
ginne mit  einer  der  Bauchhöhle  zugekehrten  Öffnung  [Ostium 
abdominale)  ausgestattet  und  bildet  den  Eileiter.  Dieser 
empfängt  mit  dem  Ostium  abdominale  das  aus  dem  Eierstock 
sich  lösende  Ei  und  führt  es  dem  Sinus  genitalis  zu.  Der 
letztere  beginnt  im  fünften  Monate  sich  in  zwei  Abschnitte  zu 
sondern,  einen  oberen  und  einen  unteren  (Fig.  463,  3.  u,  s). 
Der  obere  bildet  weniger  sein  Lumen,  mehr  seine  Wand  ans, 
und  gestaltet  sich  zum  Fruchthälter,  Uterus,  in  rvelchen 
von  beiden  Seiten  her  die  Eileiter  einmünden.  In  ihm  nimmt 
das  Ei  seine  Entwickelung  zum  Embryo,  der  bis  zum  Geburts- 
acte da  zu  verweilen  hat.  Der  untere  Abschnitt  wird  zu  einem 
längeren  Canale,  der  Scheide,  welche  den  Uterus  mit  dem 
Sinus  uro-genitalis  in  Zusammenhang  setzt  und  bei  der  Be- 
gattung fungirt. 

Die  Urniere  geht  mit  jenen  Umbildungen  des  Müller- 
Sims  Sehen  Ganges  nicht  vollständig  zu  Grunde.  Ihr  oberer  Theil 
Sims  bleibt,  dem  Ovarium  benachbart,  als  rudimentäres  Organ  er- 
Ua“rnrthre,  halten  [Parovarium,  Kobei-t,  Kebeneierstock,  Epoophoron, 

NaL^K^r.'tiKKR.  Itosetimüller' sckes  Organ),  welches  weiter  unten  berücksichtigt 


Fig.  463. 
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wird.  Vom  nnteren  Tlieile  der’Urniere  erhalten  sich  gleichfalls  einige  Reste  [Pur- 
oophoron). 

Der  Eierstock  entstellt  aus  der  indifferenten  Keimdrüse  dadurch,  dass  das  Keimepitbel 
durch  Einwachsen  in  die  bindegewebige  Grundlage  in  eine  Anzahl  von  Zellgruppen  zerlegt 
wird,  die  Anlagen  der  Eifollikel.  Der  Eierstock  empfängt  dann  schon  bei  seiner  ersten 
Sonderung  einen  Theil  des  Koimmateriales.  Das  Wesentlichste  der  typischen  Differenzi- 
rung  des  Ovarium  erfolgt  also  auch  hier  vom  Keimepithel  her,  allein  die  Urniere  Ist 
nicht  ganz  unbetheiligt,  insofern  auch  von  ihr  die  oben  erwähnten  »Markstränge«  ein- 
wachsen, die  jedoch  nicht  in  die  Rinde  Vordringen. 

Von  dem  bestehen  bleibenden  ürniercnrudimente  geht  nur  sehr  selten  noch  der 
Urnierengang  ab.  In  der  Kegel  bildet  er  sich  beim  Menschen  zurück.  Bei  manchen 
Säugethieren  (Dngulaten)  persistirt  er  eine  große  Strecke  weit  (Gartner’scher  Canal).  Der 
in  den  Genitalstrang  mit  eingeschlossene  Abschnitt  des  Drniorenganges  fügt  sich  der  Seite 
des  Uterus  an  und  wird  bei  der  voluminöseren  Ausbildung  desselben  von  der  Uterus- 
wand mit  umschlossen  (Beioel).  Der  Uterus  geht  also  nicht  einfach  aus  den  MüUer’schen 
Gängen  hervor,  sondern  aus  dem  oberen  Abschnitte  des  ganzen  Genitalstranges,  in  welchem 
das  Lumen  der  Müller’schen  Gänge  das  Lumen  uteri  bildet  und  erhalten  bleibt,  während 
die  Urnierengänge  allmählicli  rudimentär  "weiden. 


Descensus  ovariorum.  Verhalten  der  weiblichen  öenitalorgane  ztir 

Beckenhöhle. 

§ 258. 

Aucb  der  Eierstock  bleibt  nur  vortlliergehend  an  seiner  ursprünglichen 
Bildungsstätte;  er  vollziett  eine  ähnliche  Wanderung  wie  der  Hoden,  durch  die 
er  jedoch  nur  in  die  kleine  Beckeuliöhle  geleitet  wird.  Die  den  Eierstock  an  die 
Urniere  befestigende  Peritonealdnplicatur  {Mesovar iu?Ji)  erhält  sich  selbständiger 
als  das  eiitsprecheude,  Gebilde  am  Hoden.  Es  umschließt  die  zum  Ovarium  treten- 
den Gefäße.  Die  seröse  Bekleidung  der  Urniere  gelangt  mit  der  Rückbildung 
dieser  Drüse  in  nähere  Beziehung  zum  Eierstock,  welcher  dann  der  aus  dem  Über- 
zug der  Urniere  und  ans  dem  Uniierenbande  entstandenen  Peritonealfalte  aiifsitzt. 
Diese  umschließt  mit  ihrem  freien  Rande  auch  die  aus  den  Müller’schen  Gängen 
entstandenen  Eileiter,  und  zieht  mit  diesen  in  die  kleine  Beckenhöhle,  wo  die 
beiderseitigen  Baiichfellfalten  sich  vereinigen.  Auch  ein  dem  Leitbande  des  Hodens 
entsprechender  Strang  besteht  und  verläuft  von  der  Übergangsstelle  des  Eileiteis 
in  den  Uterus  zum  Leistencanale.  In  diesen  erstreckt  sich  vom  Peritoneum  hei 
der  Processus  vaginalis,  der  jedoch  bald  wieder  schwindet. 

Der  gesammte,  durch  das  ürnierenband  jederseits  an  der  hinteren  Bauch- 
waud  befestigte  Complex  der  vorgenannten  Tlieile  ändert  allmählich  seine  Lage, 
indem  das  Ürnierenband  seine  Verbindungsstelle  mit  der  Bauchwand  weiter  hei  ab- 
verlegt. Waebstbumsdifferenzeu  spielen  auch  hier  eine  Rolle.  So  kommt  das  Ui- 
nierenbaiid  mit  seinem  obersten  Thcilc,  dem  ursprünglichen  Zwerchfellbande  dei 
Urniere  (Pig.  438),  an  den  Eingang  der  kleinen  Beckenhöhle,  und  ist  dadurch 
aus  dem  primitiven  Längsverlaufe  in  eine  Qnerstellung  übei ge- 
gangen. Damit  ist  auch  der  Eierstock  in  die  kleine  Beckenhöhle  gelangt  und 
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liegt  an  der  hinteren  Seite  der  aus  dem  Urnierenbande  entstandenen,  quer  in  der 
kleinen  Beckenholile  verlaufenden  Bauclifellfaltc. 

Die  ganze  Anordnung  der  Geschlechtsorgane  in  der  kleinen  Beckenhöhle 
wird  von  diesem  Descensus  und  von  der  Ausbildung  des  Uterus  beherrscht. 
Durch  die  in  letzterem  gegebene  Verschmelzung  der  beiderseitigen  Miiller’schen 
Gänge  ist  ein  medianer  Abschnitt  entstanden,  der  in  dem  Maße  hervortritt,  als  er 
sich  voluminöser  gestaltet.  Mit  dem  Herabsteigen  des  Urnierenbaudes  in  das 
kleine  Becken  wird  es  nach  dem  mächtigsten  mit  ihm  in  Verbindung  stehenden 
Gebilde,  dem  median  gelegenen  Uterus,  breites  Mutterband  [Lig.  uteri  latuiiij 
benannt.  Dem  Uterus  zunächst  verläuft  auch  das  Ijcitband  als  Lig.  uteri  teres 
eine  Strecke  weit  vom  breiten  Uterusbaude  umschlossen,  begiebt  sich  dann  aber 
vor-  und  aufwärts  zum  inneren  Leistemünge,  gleichfalls  vom  Peritoneum  über- 
kleidet. 

Mit  dieser  Lageveränderimg  sind  auch  die  Blutgefäße  des  Eierstockes  in  die  Länge 
ausgesponnen  und  treten  durch,  das  hreite  Uterushand  zu  ihrem  Endhezirke. 

Sehr  selten  setzt  sich  der  Descensus  ovarioium  in  der  Kichtuug  wie  heim  männlichen 
Geschlechte  weiter  fort,  so  dass  das  Ovar  an  oder  in  den  Leistencanal  zu  liegen  kommt. 
Viel  häufiger  trifft  es  sich,  dass  der  Descensus  ovarii  sich  nicht  vollständig  vollzieht,  so 
dass  das  Ovarium  dann  in  der  Höhe  der  Linea  innominata  des  Beckens  seine  Lage  hehält. 
Auch  der  Processus  vaginalis  bleibt  zuweilen  bestehen,  und  hat  dann  den  Namen  Nuck- 
scher  Canal  {Divertlculum  ’Nuckii')*']  erhalten.  Er  bildet  eine  Disposition  zu  Leisten- 
hernien, die  im  Ganzen  beim  Weibe  seltener  sind. 


Eierstock  (Ovarium). 

§ 259. 

Die  weibliche  Keimdrüse  besitzt  im  ausgebildeten  Zustande  eine  einiger- 
maßen der  männlichen  ähnliche  ovale  Form,  jedoch  mit  etwas  bedeutenderer 
Abplattung.  Man  unterscheidet  an  ihr  die  freie  Oberfläche  und  die  der  hinteren 
Fläche  des  Ligamentum  latum  angefügte  Sti-ecke.  Letztere  liegt  in  einer  mehr 
oder  minder  geraden  Linie  und  bildet  den  Hilus  ovarii.  Ihm  gegenüber  verläuft 
im  Bogen  der  freie  Baud  des  Ovars,  der  sich  abgerundet  aut  beide  h lachen 
desselben  fortsetzt.  Am  Hilus  empfängt  das  Ovar  Blutgefäße.  Er  entbehrt  dem- 
gemäß des  l’eritouealüberznges , welcher  die  frei  in  die  Bauchhöhle  sehenden 
übrigen  Strecken  der  Oberfläche  ilberkleidet.  Nahe  an  dem  Hilus  mit  ziemlich 
scharfer  Grenze  ist  der  Peritonealüberzug  zu  einer  der  Albuginea  des  Hodens 
entsprechenden  Faserhaut  modifieirt,  auf  welcher  das  Keimepithel  sieh  forterhält. 
Vom  medialen,  meist  etwas  verjüngten  Ende  des  Eierstockes  verläuft  das  Lig. 
ovarii  zum  Uterus,  in  dessen  Wand  es  nahe  der  Einmündungsstelle  des  Eileiters 
übergeht. 

Mit  seiner  Längsachse  steht  das  Ovar  bei  Individuen,  welche  nicht  geboren 
haben,  nahezu  senkrecht,  die  laterale  Fläche,  welche  in  Fig.  471  der  unteren 
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eiitspricUt,  ist  der  seitlichen  Beckenwand  angelagert;  etwas  vor  der  Artioulatio 
sacro-iliaca  nnd  unterhalb  des  medialen  Psoas-Kandes. 


In  der  Substanz  des  Ovarium  unterscheidet  sich  der  dem  Hilus  benachbarte, 
tiefere  Theil  von  den  oberflächlichen  Partien.  Bindegewebe  bildet  für  das  ge- 
sammte  Ovarium  die  Grundlage,  das  Stroma  ovarii.  Am  Hilus  dringen  Blnt-  und 
Lvmpligefäße  ein,  von  welchen 
die  ersteren  in  den  benachbarten 


Leere 

Follikel 


Gebieten  ihre  gröbere  Verthei- 
lung  besitzen,  nnd  von  daher 
nach  der  Oberfläche  sich  ver- 
zweigen. Die  überaus  reiche  i'oiukei 

Gefäßentlaltung  lässt  hier  nur 
wenig  interstitielles  Gew^ebe  be- 
stehen, in  welchem  glatte  Muskel- 
zellen verbreitet  sind,  die  größ- 
tentheils  vom  Ligamentum  ovarii 
her  ausstrahlen.  Wir  nnter- 

scheiden  diesen  Theil  des  Ovarium  als  IJilusschichte  von  der  oberflächlichen  oder 
Eindenschichte.  Letztere  bildet  den  wichtigsten  The'd  des  Eierstocks,  in  welchem 
dessen  Function  als  keimbereitendes  Organ  sich  localisirt,  da  hier  die  Eizellen  zur 


Uurclischuitt  durcli  ein  Ovar  mit  Graaf'dclien  FoUikolu. 
Bei  einem  Theile  derselben  ist  der  Inhalt  ansgefallen.  Bei 
anderen  hat  er  Bich  stellenweise  von  der  Tlieca  abgelöst. 


Entwickelung  kommen. 


Fig.  46.=!. 


Der  Eierstock  ändert  von  der  ersten  Anlage  an  bis  zum  ausgebildeten  Zustande 
seine  Gestaltung.  Er  ist  beim  Neugeborenen  ziemlich  in  die  Länge  gestreckt  und 
besitzt  häufig  Einkerbungen  (Fig.  4(15).  Über  die 
den  Hilus  darstellende  Verbindungsstelle  mit  dem 
breiten  Miitterbande  wölbt  sich  beiderseits  die 
Oberfläche,  so  dass  der  Querdurchschnitt  eine 
hutpilzartige  Figur  darbietet. 

Bis  zur  Pubertätsperiode  ist  seine  Oberfläche 
glatt,  dann  empfängt  sie  mehr  und  mehr  ein 
narbiges  Aussehen  durch  Vorgänge,  die  mit  Con- 
tinuitätstrennungen  an  jener  Fläche  verbunden,  mit 
der  Function  des  Ovars  Zusammenhängen.  Erst 
in  der  Involutionsperiode  schwinden  diese  Functionsspuren  des  Ovars,  dessen  Ober- 
fläche wieder  sich  glättet  und  damit  dem  Verhalten  im  Kindesalter  ähnlich  wird. 


Lig.  ovarii 


Ovarium 


Ovarium  mit  Oviduct  von  einem  Neu- 
geliorenen. 


Das  Ovar  liesitzt  bei  Frauen  von  30 — 40  Jahren,  welolie  mehrmals  geboren  haben, 
eine  Länge  von  27 — 41  mm,  Breite  von  14—16  mm  nnd  Dicke  von  7 — 9 mm  (W.  Kkause), 
bei  Jungfrauen  sind  die  Dimensionen  etwas  großer.  — Die  Lage  des  Ovars  ergiebt  sich 
als  besonders  hei  Multiparae  größerem  Wechsel  unterworfen,  wenn  auch  das  von  ihr  oben 
Angegebene  für’s  Allgemeine  Geltung  hat.  Eine  Veränderlichkeit  jener  Verhältnisse  wird 
auch  durch  den  Wechsel  der  Lage  des  Uterus  bedingt,  mit  dem  der  Eierstock  sowohl 
mittels  des  Lig.  ovarii  als  auch  durch  das  Lig.  uteri  latum  zusammenhängt.  Die  laterale 
Richtung  des  Hilus  ovarii  ist  durch  die  von  der  Seite  herkommenden  Gefäße  bedingt 
nnd  wohl  das  Constanteste  der  Lage,  die  eben  mit  der  Lage  des  Uterus  und  der  Ligg. 
lata  wechseln  muss.  — Über  die  Lage  siehe  B.  Schultze  nach  Untersuchungen  während 
des  Lehens  (1.  i.  c.}.  Waedeyeu,  Anat.  Anz.  1.  No  2. 
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§ 260. 


Wenn  ancli  schon  mit  der  ersten  Sondening  des  Eierstockes  die  Rinden- 
schichte mit  Keimmaterial  versehen  wurde,  so  ist  doch,  wie  es  scheint,  auch 
später  noch  ein  Zugang  von  solchem  vorhanden.  Das  Keimepithel,  welches  das 
Ovar  überkleidct,  besteht  aus  Cylinderzellen,  von  denen  einzelne  sich  zu  größeren, 
mehr  rundlichen  Elementen  ausbilden.  Dieses  sind  die  Primordial-  oder  Ureier. 
Bei  Embiyonen  aus  dem  3.  Monate  findet  eine  Wucherung  des  Keimepithels  in 
die  Rindeusehichte  statt.  Es  bilden  sich  Schläuche  [Pflüger' sehe  Schlauche) 
Fig.  406  6),  welche  im  Ovarialstroma  fernerhin  wuchern.  Ob  dieser  Vorgang 


eine  Fortsetzung  des  die  erste 
Anlage  bildenden  vorstellt, 
bleibt  zu  ermitteln.  Unter  fort- 
schreitendem Wachsthume  des 
gesammteu  Ovaiinm  lösen  sich 
die  Schläuche  in  Zellenhaufen 
auf  (c/),  formen  ovale  oder  rund- 
liche Gruppen  (e],  welche  zahl- 
reich die  Riiidouschichte  durch- 
setzend bald  auch  die  Binde- 
gewebselemente  des  Stroma  um 
sich  herum  in  bestimmter  An- 
ordnung erscheinen  lassen.  Die 
einzelnen  Zellgiuppen  [f]  lassen 
eine  grüßere  centrale  Zelle,  das 
Primordialei,  und  eine  Anzahl 
diese  umgebender  kleinerer  uu- 


Fig.  460. 


Theil  eines  saaittaloi)  Dureliscliuittes  vom  Ovar  eines  Nengelio-  tp.vsebelden.  Diese  Zellffiunuen 


Diese  durchsetzen  in  giusser 


Anzahl  die  Rindenschichte  des  Eierstocks  und  geben  dem  Eicrstocke  noch  wä.hrend 
des  Fötallebens  die  Organisation  zu  seinen  erst  viel  später  in  Thätigkeit  tretenden 
Leistungen.  In  der  Zwischenzeit  erfahren  die  Anlagen  der  Eifollikel  \erände- 
rungeu,  die  auf  das  Verhalten  des  gesammten  Eierstocks  nicht  ohne  Einfiuss  sind. 

Im  Ovarinm  Neugeborener  findet  sich  die  gesammte  Corticalschichte  mit 
jenen  Follikeln  dicht  erfüllt,  die  kleinsten  bilden  der  Oberfläche  benachbart  eine 
breite  Zone.  Sie  messen  0,03  mm.  Darauf  folgen  etwas  größere  und  an  der 
Grenze  gegen  das  llilnsstroma  weiter  .ausgobildete  Follikel  in  geringerer  Zahl. 
An  der  Bildung  des  Hilusstroma  hat  sich  die  Urniere  betheiligt,  indem  von  der- 
selben Zellstränge  in  das  Ovarinm  einwachsen  JMarkstränge].  Dieses  sind  die- 
selben Gebilde,  welche  beim  Manne  in  die  Ansführwege  des  Hodens  übergehen. 
II.  S.  145.)  Heim  Weibe  gelangen  sie  zu  keiner  Bedeutung,  werden  rudimentär. 
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Memlyrana 


Fig.  467. 


Die  Aushildun//  der  Follikel  maclit  sicli  sclion  während  des  Fötallebens  durch 
eine  Vohimzunahine  geltend,  indem  die  von  einer  einfachen  Zellschichte  um- 
schlossene Eizelle  bedeutender  wächst  und  damit  einen  lebhafteren  Gegensatz  zu 
jenen  peripherischen  Zellen  ausprägt.  Diese  bilden  als  Auskleidung  der  Follikel- 
höhle das  FolUkehpithel.  Zu  äußerst  schließt  sich  das  Bindegewebe  des  Stroma 
ovarii  in  seinen  Zügen  dem  Follikel  an  und  formt  um  denselben  eine  faserige  Hülle, 
Theca  folliculi. 

Nach  der  Geburt  beginnt  ein  bedeutendes  Wachsthum  der  Follikel,  und  zwar 
durch  Vorgänge  am  Follikelepithel.  Durch  starke  Vermehrung  der  Elemente  des- 
selben wird  die  Eizelle  bald  von  einem  mehrschiclitigen  Epithel  umschlossen.  Auch 
an  diesem  tritt  eine  Differenzirung  ein,  indem  die  äußerste  der  FoUikelwand  an- 
gelagerte Schichte  durch  niedrige  Cylinderzellen  gebildet  wird,  und  auch  die  das 
Ei  selbst  nmscliließenden  Zellen  eine  ähnliche  Gestalt  empfangen,  während  die 
zwischen  diesen  beiden  Schichten  gelagerten  Elemente  durch  polyedrische  oder 
rundliche  Formen  vertreten  sind.  Im 
ferneren  Verlaufe  der  Ausbildung  des 
Follikels  tritt  in  den  Zellenmassen  eine 
mehr  oder  minder  central  gelegene 
Lücke  auf,  die  von  einer  zwischen  den 
Zellen  abgesonderten  Flüssigkeit  sich 
herleitet.  Mit  der  Zunahme  dieses 
Fluidums  vergrößert  sieh  der  von  ihm 
erfüllte  Baum,  die  Zelicnmassen  des 
Follikelepithels  werden  gegen  die  Wand 
gedrängt,  wo  sie  eine  mehrfache 
Schichte  bilden,  die  an  der  die  Eizelle 
umschließenden  Stelle  bedeutender  in 
den  mit  Flüssigkeit  gefüllten  Binnen- 
raum vorspringt.  Der  Follikel  reprä- 
sentirt  jetzt  ein  Graaf’sches  Bläs- 
chen (Fig.  46";,  er  besteht  aus  einem 

größeren  Binnenraum  mit  dem  Liquor  folliculi,  aus  einer  wandständigen  mehrfachen 
Zellschichte,  Membrana  granulosa,  und  einem  die  Eizelle  enthaltenden  Vorsprunge 
derselben.  Cumulus  ooigerus. 

Auch  au  der  Eizelle  haben  sieh  Sonderungen  bemerkbar  gemacht,  welche  schon 
früher  beschrieben  wurden  I.  S.  53).  So  liegt  die  Eizelle  im  Cumiüus  ovigerus, 
dessen  nächste  Elemente,  durch  etwas  längere  Zellen  vorgestellt,  nicht  beständig  in 
unmittelbarem  Contact  mit  der  Oberfläche  der  Eizelle  bleiben.  Von  ihnen  geht 
nämlich  die  Sonderung  des  die  Eizelle  umschließenden,  scheinbar'  homogenen 
Oolemma  (Zona  peUueida)  aus,  dessen  Dicke  mit  der  Eeife  des  Eies  zunimmt. 

Mit  dem  Inhalte  des  Follikels  hat  sich  auch  die  Theca  selbständiger  entfaltet, 
obwohl  sie  nie  den  oontinuirliehen  Übergang  in  das  Bindegewebe  des  Stroma  voll- 
ständig verliert.  Eine  innere  aus  jüngeren  Bindegewebsformationen  bestehende 
Schichte  führt  ein  reiches  Blutgefäßnetz,  sie  ist  daher  rötlilich,  von  weicher  Be- 
schafienheit  und  grenzt  unmittelbar  an  die  Membrana  granulosa,  während  die 
äußere  derbere  Schichte  ins  Stroma  ovarii  übergeht.  Nicht  alle  angelegten  Follikel 
gelangen  zur  Ausbildung;  ein  großer  Theil  derselben  verfällt  der  Bückbildung, 
wobei  Leucocyten  eine  Bolle  spielen.  Diese  Katalyse  der  Follikel,  wenig  passend 
»Atresie«  der  Follikel  benannt,  führt  im  höheren  Alter  zu  einem  völligen  Schwunde. 

Der  Vorgang  bei  der  Entstehung  der  Follikel  kann  ■vom  Gesichtspunkte  der  Drüsen- 
eiitwickelung  heurtheilt  -werden.  Wie  dort  zur  Secnjtion  bestimmte  Epithelmassen  in  eine 

11* 


Ein  Graaf’scher  Follikel  (Schema)  vergröflert, 
im  Durchschuitte  gesellen. 
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bindegewebig«  rnterlage  einwuchern,  so  unternehmen  am  Klerstock  gleichfalls  Epithel- 
gebilde ein  Einwachsen  ins  Stroma  ovarii  und  bilden  Zellenstränge  und  Sohlämche,  welche 
Drüsenschlänchen  gleichwerthig  sind.  Aber  es  besteht  insofern  eine  bemerkenswerthe 
Verschiedenheit,  als  es  sich  bei  einem  Drüsenschlauche  um  die  norstellung  einer  größeren 
secernirenden  Oberfläche  handelt,  indes  bei  den  P/lüyer’schcn  Schläuchen  der  physio- 
logische Schwerpunkt  in  der  Ausbildung  einzelner  Keimzellen,  eben  der  Ureier,  zu 
größeren  Elementen  liegt.  Dieser  Beziehung  gemäß  kommt  es  bei  jenen  Schläuchen 
noch  zu  einer  anderen  Erscheinung,  der  Abschnürung  vom  Ktimepithel,  und  dieser 
Vorgang  ist  ein  speciflscher,  der  mit  der  Qualität  des  Productes  der  Schläuche  im  Zu- 
sammenhang steht.  Dieses  Product  ist  die  differenzirte  Eizelle,  die  ihre  Ausbildung 
innerhalb  des  Follikels  gewinnt.  Da  der  Follikel  seine  ganze  Bedeutung  in  der  Bildung 
dieser  Eizelle  hat,  ist  seine  Existenz  au  die  Dauer  dieses  Processes  geknüpft  und  endet 
mit  dem  Austritt  der  Eizelle.  Diese  Vergänglichkeit  unterscheidet  also  dio  Eifollikel 
von  Drüsenschläuchen. 

Die  in  den  Eifollikeln  gegebene  Complioation  ist  ein  in  der  Wirbelthierreihe  erst 
erworbener  Zustand.  Bei  niederen  Abtheilungen  fFischen,  Amphibien)  ist  der  Eifollikel 
eine  blosse  Einsenknng  des  Epithels,  die  sich  in  gewissen  Fällen  nicht  einmal  vollständig 
abschnürt.  — Es  ist  also  dio  Beziehung  des  Keimepithels  zum  FoHikelepithel  und  zu 
dem  aus  demselben  sich  dlfferenzirenden  Ei  viel  unmittelbarer,  woraus  hervorgeht,  dass 
die  ganze  Follikelbildung  auf  die  Ausbildung  einer  zu  einem  bedeutenden  Volum  und 
zu  höherem  physiologischem  Wertho  gelangenden  Keimepithelzelle  (Keimzelle)  abzielt. 

Bis  zu  den  Säugethieren  hin  stimmen  die  EifolUlcel  der  Vertebraten  im  Wesentlichen 
überein.  Eine  einfache  epitheliale  Zellensehichte  umschließt  die  Eizelle,  wie  verschieden 
deren  Größe  auch  in  den  einzelnen  Abtheilungen  sein  mag.  Erst  bei  den  Säugethieren 
hält  das  Wachsthum  der  Eizelle  nicht  gleichen  Schritt  mit  dem  Follikelwachsthum,  sie 
bleibt  zurück,  indes  der  Follikel  sich  vergrössert.  Daher  tritt  jetzt  die  Vermehrung  der 
Elemente  des  Follikelepithels  auf.  Aber  auch  diese  genügt  bald  nicht  mehr  zur  Füllung 
des  Follikelraumes,  und  der  Liquor  folliculi  führt  diese  weiter  aus.  — 

Die  das  Ei  unmittelbar  umgebende  Zellschichte  lässt  nicht  nur  die  Zoiia  pellucida 
hervorgehen,  sondern  liefert  auch  das  Ernährungsmaterial  des  Eies.  Die  Porencanäle  der 
Zona  pellucida  (I.  S.  53)  vermitteln  einen  Zusammenhang  zwischen  den  Epithelzellen 
und  der  Oberfläche  des  Eies.  Dieses  Verhalten  ist  insofern  nichts  Eigenthümliches,  als 
ein  ähnlicher  Befund  auch  hei  Epithelzellen  als  Norm  besteht  (I.  S.  97). 

Au  den  Vegetationsvorgängen  der  Rindenschichte  hetheiligt  sicli  selbstverständlich 
auch  das  Bindegewebe  des  Stroma.  Es  besitzt  hier  zahlreiche  junge  Formelemente, 
die  sowohl  hei  der  Abschnürung  der  Stränge  und  Zellhaufeu  vom  Keimepitlvel,  als  auch 
bei  der  .Sonderung  der  einzelnen  Eifollikel  in  Thätigkeit  gelten  dürfen. 

V.  Baek,  de  ovi  mammalium  et  hom.  genesi  epistola.  Lips.  1827.  4.  A.  Thomson, 
Art.  Ovum  in  Tonn,  Cyclopaed.  Suppl.  Vol. , London  1859.  Pflcgee,  die  Eierstücke 
der  Säugethiere.  Leipzig  1863.  4.  WAi.nEYER,  Eierstock  und  Ei.  Leipzig  1870.  8,  und 
in  Stricker’s  Gewebelehre  S.  544.  En.  van  Beneden,  Archives  de  Biologie.  IV. 

§ 261. 

Uie  geschilderten  Vorgänge  hahen  dem  Eierstock  eine  große  Menge  von 
Keimmaterial  zugeführt,  welches  in  den  Follikeln  geborgen  durch  die  Itinden- 
schichte  verbreitet  ist.  Die  jüngeren  Follikel  linden  sich  mehr  oberflächlich,  weiter 
ansgebildete  nehmen  eine  tiefere  Lage  ein.  Gegen  die  Zeit  der  geschlechtlichen 
Reife  tritt  an  einzelnen  der  größeren  Follikel  die  besehrieheue  bedeutendere  Aus- 
hildnug  auf,  wodurch  der  Follikel  nach  der  Oberfläche  des  Ovarium  zu  sicli  ver- 
größert und  mit  der  Erreichung  der  Oberfläche  die  Allnigiuea  mehr  und  mehr  her- 


Von  den  Gesclilechtsorgsmen. 
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Fig.  46S. 
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Durchschnitt  durch  ein  Ovar  mit  G-raaf’schen  Follikeln. 
Bei  einem  Theile  derselben  ist  der  Inhalt  ausgefallen.  Bei 
anderen  hat  er  sich  stellenweiso  von  der  Theca  abgelöst. 


vorwöllit.  Dieses  Wiielistlnim  ist  von  einer  reiclien  Entfoltung  der  Blutgefäße  in 
der  Tlieca  begleitet.  So  gebt  der  Follikel  seiner  Iteife  entgegen  und  erreiebt  einen 
Dnrebmesser  von  10—15  mm.  Ibiter  der  Drnckwirknng  des  sieh  vermebrenden 
Liqnor  follienli  wird  die  den  vorgewölbten  Tbeil  des  Follikels  nberkleidende  Al- 
bugiuca  dünner,  und  aneb  das  Gewebe  der  Schiebten  der 
ändert,  wodurch  der  nun  fol- 
gende Act  des  Berstens  des 
PolUkels  vorbereitet  wird.  Der 
Inhalt  des  Follikels  vdrd  damit 
entleert  und  das  Ei  tritt  aus 
dem  Ovarium  und  wird  vom 
Eileiter  aufgenommen. 

Der  Act  des  Berstens  der 
Follikel  wiederholt  sich  vom 
Beginne  der  Geschlechtsreife 
des  Weibes  bis  zur  Involutions- 
periodo  und  ist  im  Allgemeinen 

an  noch  andere  in  den  Gcschlec.htsoi'ganen  auftretende  Erscheinungen  geknüpft,  die 
in  monatlicher  AViederkehr  bei  der  Menstruation  sich  kundgeben. 

Durch  jenen  Act  erfahrt  die  Structur  des  Ovarinm  Modificationen.  Der  ge- 
borstene Follikel  collabiii  etwas,  sein  Binnenraum  füllt  sich  zuweilen  durch  das 
Zerreißen  der  Gefäße  mit  gerinnendem  Blute,  immer  jedoch  bildet  die  innere 
Schichte  der  Theca  eine  gelockerte,  in  Falten  gelegte,  gelbliche  Färbung  an- 
nehraende,  ziemlich  dicke  Membran,  welche  bei  ihrem 
Vorherrschen  dem  gesammten  Gebilde  den  Namen  gelber 
Körper,  Corpus  luteum,  vcrschaft't  hat,  zumal  sie  noch 
einige  Zeit  in  Zunahme  begriflbn  ist  (Fig.  109).  Diese 
Gewebsschichto  sowie  das  von  ihr  etwa  umschlossene 
Blutcoagulum  [d)  geht  nun  eine  Rückbildung  ein,  lang- 
samer, wenn  auf  Bersten  des  Follikels  Gravidität  erfolgt 
war,  rascher  im  anderen  Falle,  in  rvelchem  zugleich 
dem  Corpus  luteum  keine  so  scharfe  Ausprägung  zu 
Theil  wii'd.  In  den  sich  rückbildenden  Follikeln  ent- 
färbt sich  der  durch  das  Blutcoagulum  dargestcllte  Kern, 

. die  ihn  umgebende  gelbe  Gowebsschichte  verliert  ihre 
scharfen  Grenzen  und  unter  zunehmender  Verkleinenmg  wird  der  Follikel  immer 
weniger  vom  benachbarten  Ova.rialstroma  unterscheidba]-. 

Die  geborstenen  und  in  ».gelbe  Klirper«  flbergegangenen  Follikel  prägen  auch 
der  Oberfläche  ihre  Spuren  ein.  Jeder  geborstene  Follikel  liinterlässt  in  der  Albu- 
ginea  eine  noch  längere  Zeit  wahrnehmbare  Narbe,  so  dass  der  Eierstock  dadurch 
nach  und  nach  die  oben  erw'ähnte  unebene  und  rissige  Oberfläche  emptängt.  Von 
dem  beim  Eml)ryo  angelegten  Materiale  von  Follikeln  gelangt  nur  ein  relativ  sein 


Fig.  4GSJ. 
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gulura.  Etwas  vergrößert. 
Nach  KöT.t.ii{KK. 
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kleiner  Theil  znr  Ausbildung.  Sämmtliche  noch  vorhandene  verfallen  mit  der  Iii- 
volutionsperiode  des  Weibes  der  Enckbildung. 

Für  das  Bersten  der  Follikel  ist  das  Verhalten  der  Theca  zur  Alhuginea  des  Ovars 
YOn  Belang.  Wenn  man  sich  vorstellt,  dass  der  unter  dem  Drucke  des  Liquor  stehende 
Follikel  bei  seinem  allmählichen  Wachsthum  die  Alhuginea  Yorwölbt  und  hier  un- 
mittelbar mit  ihr  im  Zusammenhang  steht,  so  ergiebt  sich  daraus  auch  die  Wahrschein- 
lichkeit einer  Druckwirkung  auf  die  Gefäße,  woraus  eine  Einwirkung  auf  die  Ernährung 
des  Gewebes  an  der  vorgetriehenen  Stelle  hervorgeht.  Wir  sehen  also  nicht  blos  die 
auch  an  den  anderen  Stellen  auftretende  Gewebslockernng  der  inneren  Thecaschichte 
als  ein  das  Bersten  einleitendes  Moment  an,  sondern  möchten  in  der  durch  den  Druck 
des  Fcdliküls  auf  die  Alhuginea  ausgeübten  Ernährungsstörung  den  richtigen  Ausgangs- 
punkt jenes  Processes  erkennen. 

Die  an  der  Bildung  des  Corpus  luteum  am  meisten  betheiligto  innerste  Schichte  der 
Theca  folliculi  zeigt  schon  vor  dem  Bersten  des  Follikels  eine  reiche  Wucherung  junger 
Biiidegewebszellen,  welche  nachher  noch  weiter  sich  vermehren  und  bei  der  Rückbildung 
des  Corpus  luteum  zur  Gewebsneubildung  das  Substrat  abgehen. 
Ein  anderer  Theil  dieser  Formelemente  wandelt  sich  in  fett- 
führende Zellen  um.  Der  von  dieser  Schichte  umschlossene 
Kern  des  Corpus  luteum  (e)  erfälirt  am  frühesten  Veränderungen- 
Bei  spärlichem  Blutergüsse  bildet  er  eine  gelatinöse,  sehr  bald 
schrumpfende  Masse.  Im  Falle  reicheren  Ergusses  empfängt  das 
den  Kern  des  Corpus  luteum  vorstellende  Blutcoagulum  eine 
verschiedene  Färbung,  es  erscheint  roth  [Corpus  mbrum),  später 
bräunlich,  ja  sogar  schwarz  (Corpus  nigrtim).  Auch  Beste  der 
Membrana  granulosa  können  an  der  Bildung  des  Kernes  hetheiligt 
sein.  Ein  Corpus  luteum,  dessen  Ei  zur  Entwickelung  gelangte, 
bleibt  meist  während  der  ersten  Monate  der  Schwangerschaft 
an  Volum  unverändert.  In  der  Mitte  der  Schwangerschaft  be- 
ginnt die  regressive  Metamorphose  sich  dueUicher  bemerkbar  zu 
machen,  wie  ans  Fig.  470  zu  ersehen  ist,  wird  aber  erst  im  Verlaufe  von  Monaten  nach 
abgelaufener  Schwangerschaft  völlig  beendet.  Bei  den  nicht  von  einer  Schwangerschaft 
gefolgten  Folllkelmpturen  hat  das  Corpus  luteum  bereits  ira  Verlaufe  einiger  Monate 
seine  völlige  Rückbildung  erreicht. 

SoHBÖN,  Beitr.  z.  Kenutn.  d.  Anat.  und  Phys.  des  Sängothiereierstocks.  Zeitschr. 
f.  wiss.  Zoolog.  Bd.  XII.  S.  409.  Ilis,  Arch.  f.  inikr.  Anat.  Bd.  I.  S.  181. 

Eileiter  und  Uterus. 

§ 262. 

Die  Eileiter,  Oviducte  {Tubae  Fallopii),  bilden  sicli  aus  dem  paarig  bleiben- 
den Tlieil  der  Müller’scbeu  Gitnge.  Jeder  Eileiter  ist  ein  mit  innsknlüscu  Wan- 
dungen versehenes,  von  Sebleimhaut  ansgekleidetes  Kobr  von  S — 15  cm  Länge, 
welches  in  den  oberen  Rand  des  Lig.  nteri  latnm  eingebettet  ist  (Fig.  171  . Er 
beginnt  mit  einer  tricliterförmigen  Oftimng  [(htium  abdominale,  Infundibuhm 
lind  besitzt  eine  Strecke  weit,  auf  der  er  eine  oder  auch  melirfache  Krümmungen 
bildet,  ein  weites  Lumen  [Ampnlle],  dann  verengt  er  sich  [Isthmus]  und  tritt  in 
geradem  Verlaufe,  unter  Zunahme  der  Dicke  seiner  Wand,  znm  Uterus.  Das 
Lumen  des  Canals  durchsetzt  oben  und  seitlicli  die  Uteruswaiid  iiud  mündet  mit 
feiner  Öffnung  lOstium  uterinum)  in  das  Cavnm  nteri  (Fig.  472i, 


Fig.  470. 


Kin  Corpus  Iciteura  aus 
dem  fünften  Monate  nacli 
der  Sdhwaogerscliaft. 
b Stroma  ovarii,  c ver- 
dickte u.  collabirte  Mem- 
bran des  Follikels,  f 
FaserUüUe.  Vi*  (Nach 
^Kölukkr.) 
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Das  Ostium  abdominale  l)ietet  an  seinem  freien  Kande  ansgezackte  nnd 
nnregolmäßig  gestaltete  Fortsätze  [Fimbriae],  anf  welchen  die  Schleimhaut  des 
Eileiters  faltige  Erhebungen  bildet  (vergl.  Fig.  471).  Eine  der  Fimbrien  ist  meist 
bedeutender  entwickelt,  sie  ist  dem  breiten  Mutterbande  augeheftet  nnd  erstreckt 
sich  mit  ihrem  äußersten  Ende  zum  Eierstocke  [Pimbria  ovarica).  Sie  bildet  eine 
Itinue,  deren  Ränder  mit  zottenförmigeu  Fältcheu  besetzt  sind.  Daraus  ergiebt  sich 
zugleich  die  Lage  des  die  abdominale  Tiibenmüudung  tragenden  Ampulleuendes 
nach  hinten  zu.  Die  auf  den  Fimbrien  beginnenden  Schlcimhauttalten  setzen  sich 
als  bedeutende  Vorsprünge  durch  die  Ampulle  fort.  Am  Ende  derselben  werden 
sie  niederer  und  stellen  im  Isthmus  feine  Längsfiiltchen  dar.  Die  großen  h alten 
der  Ampulle  greifen  mit  ihren  freien  Rändern  theilweiso  in  einander  und  tragen 


Ostium  ahdom. 


Fig.  471. 
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Uterus  mit  Adnexen  von  hinten, 
emporgezogen.  Auf  dem  rechten 


Die  Scheide  ist  abgeschnitton.  Links  ist  dev  Oviduct  sammt  Ovav 
)var  bemerkt  man  di^e  frische  Karbe  eines  geborstenen  Follikels,  -/.i- 


wieder  kleinere  Falten  und  Fältchen,  so  dass  das  Querschnittsbild  einer  Falte  ein 
ramificirtes  Aussehen  darbietet.  Dadurch  wird  das  Lumen  der  Ampulle  in  zahl- 
reiche enge  Alischnitte  getheilt.  _ , , r • n , 

Unter  dem  Peritouealtiberziige  des  Ovidiictes  findet  sieh  die  Muskelschichte, 
am  Isthmus  stärker,  schwächer  an  der  Ampulle.  Eine  äußere  Längsfaserschichte 
ist  au  letzterer  nur  schwach  und  noch  d.azn  mit  Unterbrechungen  entwickelt. 
Die  darauf  folgende  Ringfasorschichte  kommt  beiden  Abschnitten  gleichartig  zu. 
Die  Schleimhaut  besitzt  gleichfalls  eine  Schichte  longitudinal  angeordueter  glatter 
Muskelzellen.  Ihr  Epitliel  erstreckt  sich  bis  .auf  den  Rand  der  Fimbrien.  Es  )e 
steht  ans  cylindrischen  Zellen  mit  Wimperhaareii,  deren  Action  nach  dem  üstimn 
nterinnm  gerichtet  ist.  Sie  dienen  demgemäß  zur  Fortbewegung  des  in 
aufgenommenen  Eies. 
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In  der  Nähe  der  Fimbrien  oder  von  einer  derselben  entspringt  nicht  selten  ein  ge- 
stieltes Bläschen , Morgagni’s  Hydalide.  Es  führt  Fluidum.  ' Eine  Vermehrung  der  ab- 
dominalen Ostlen  des  Oviductes  ist  nicht  ganz  selten.  Das  accessorische  Ostium  ist  dem 
normalen  ähnlich  gestaltet  und  ineist  nahe  demselben  angebracht.  Es  kann  aber  auch 
auf  der  Mitte  der  Tubenlänge  Vorkommen.  Diese  Fälle  beziehen  sich  auf  sehr  weit  ent- 
fernt liegende  Zustände,  wenn  sie  nicht  aus  einer  Thellnng  der  ersten  Anlage  des  Ostium 
sich  ableiten,  und  dann  reine  Abnormitäten  sind.  — Die  angegebene  Länge  des  Oviductes 
wird  nicht  selten  überschritten. 

Für  die  Überleitung  des  Eies  in  den  Ovlduct  ist  ebensowohl  der  Wimperbesatz  der 
Fimbrien  wie  auch  die  Muskulatur  des  Oviductes  von  Bedeutung , obwohl  keinem  von 
beiden  eine  ausschließliche  Rolle  zugesprochen  werden  kann,  ebensowenig  wie  dem  vas- 
culösen  Turgor  des  Eileiters,  wodurch  das  Ostium  abdominale  dem  Ovar  sich  nähern  soll. 

§ 263. 

Der  Uterus  (Gebärmutter,  FruchlhüÜer]  ist  der  erste  Absebuitt  des 
unpaareu  Genitalcanals.  Die  schärfere  Abgrenzung  von  den  Eileitern,  deren  Fort- 
setzung er  genetisch  vorstellt,  verdankt  er  der  mächtigen  Muskulatur  seiner  Wan- 
dung,  und  darin  ist  der  Ausdruck  der  functioneilen  Rezieliiiiigen  zu  sehen,  welche 

diesem  Theilo  der  Ausfnhrwege  zukom- 
meii.  Nicht  sowohl  die  Aufnahme  des  sieh 
entwickelnden  Eies,  als  vielmehr  die  Aus- 
treibung der  ansgebildeten  Fracht  bei  dem 
Gebäracte  bildet  die  Instanz,  aus  welcher 
jene  Beschaffenheit  der  Wand  und  damit 
auch  die  Gestaltung  des  ganzen  Organs 
erklärbar  wird. 

Der  Uterus  besteht  aus  einem  oben 
gegen  die  beiden  Eileiter  hin  verbreiterten 
Körper  (Fig.  172),  der  abwärts  verjüngt 
in  einen  schlankeren  Theil,  den  Hals 
{Cervix)  fortgesetzt  ist.  Mit  letzterem  fügt 
er  sich  der  Scheide  an,  indem  sein  Ge- 
webe in  das  der  letzteren  übergeht.  Der 
Körper  ist  nach  oben  schwach  gewölbt, 
und  springt  mit  dieser  als  Grund  {Fim- 
dus)  bezeichnotcu  Partie  wenig  über  die 
seitliche  Verbindungsstelle  mit  den  Ei- 
leitern vor.  Vorne  bedingt  die  benachbarte 
Lage  der  Harnblase  nur  eine  ganz  ge- 
ringe Wölbung,  während  eine  solche  nach 
hinten  zu  durch  das  in  seiner  Lage  und  Füllung  veränderliche  Piectum  gestattet 
ist.  Die  Gestalt  des  Uterus  ist  also  aus  seinen  Lagebeziehungen  ableitbar.  Gegen 
den  Hals  zu  verschwindet  die  Formdifi'erenz  beider  Flächen.  Das  Ende  des  Halses 
springt  etwas  in  die  Scheide  vor  und  bildet  damit  die  Pars  s.  Portio  vaginalis 
Uteri.  Dieser  Theil  trägt  die  Mündung  [Os  Uteri,  äußerer  Muttermund i,  welche 


Fig.  472. 


Ltg.  lat. 


Uterus  einer  Fran.  A Frontaldnrch- 
scliiutt.  B QuerdurcFschnitt  des 
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etwas  nach  hinten  gerichtet  und  von  zwei,  seitlich  in  einander  übergehenden 
lippenförmigen  Vorsprüngen  begrenzt  wird.  Die  vordere  Lippe  ragt  weiter  als  die 
hintere  lierab,  ist  aber  weniger  scharf  gegen  die  Scheide  zn  abgegrenzt  und  bildet 
in  letztere  einen  niederen  Vorsprung  (vergl.  Fig.  471  n.  47ü). 

Der  Binnenranm  des  literns  ist  lateralwärts  ansehnlich  verbreitert  und  von 
dreieckiger  Gestalt,  indem  er  sich  oben  nach  den  Mündnugen  der  Eileiter  hin  aus- 
zieht. Die  Fortsetzung  des  Lumen  des  Eileiters  tritt  hier  als  enger  Canal  (0,5  mm) 
durch  die  Muskelwand  des  Uterus.  Die  vordere  und  die  hintere  Wand  der  Cavität 
des  Uterus  berühren  sich.  Abwärts  setzt  sich  das  Cavuni  utevi  als  Cuncilis  cev- 
vicalis  fort.  Auch  diese  Höhlung  ist  mehr  nach  der  Quere  entfaltet,  besonders  in 
der  Mitte  ihrer  Länge,  so  dass  der  Canal  durch  eine  engere  Stelle  — auch  als 
innerer  Muttermund  unterschieden  — mit  dem  Cavum  uteri  communicirt.  Diese 
Stelle  entspricht  einer  bei  jugendlichen  Formen  des  Uterus  deutlichen  äußeren 
Einschnürnng,  durch  welche  Körper  und  Cervix  von  einander  abgegrenzt  sind 
'Fig.  473).  Wie  die  Eileiter  besitzt  anch  der  Uterus  einen  äußeren  reritoueal- 
überzug  (s.  unten),  darauf  folgt  die  Muskulatur. 

Die  Muskelwand  bildet  den  mächtigsten  Theil  des  Organs.  Sie  wird  von 
Blutgefäßen  durchsetzt,  deren  stärkere  vorwiegend  einer  mittleren  Schichte  zu- 
kommen. Die  Bündel  und  Züge  der  glatten  Muskelzellen  bieten  für  den  bei  weitem 
größten  Theil  der  Dicke  der  Wand  eine  unregelmäßige  Anordnung;  sie  durch- 
flechten sich  in  verschiedenen  Pvichtungen.  Gegen  die  Cervix  zu  bcginueii  schräge 
Züge  vorzuwaltcn,  die  in  ringförmige  übergehen.  Sie  treten  bis  zum  Uterusmunde 
vor,  wo  sie  als  Schließmuskel  aufgefasst  werden.  Auch  an  den  Einmündestellen 
der  Oviducte  bestehen  ringförmige  Züge.  Eine  longitudinale,  aber  sehr  dünne 
Faserschichte  findet  sich  an  der  vorderen  und  hinteren  Oberfläche. 

Die  glatte  Schleimhaut-Auskleidung  des  Cavum  uteri  setzt  sich  in  den 
Cervicalcanal  fort,  bildet  aber  daselbst  an  der  vorderen  wie  an  der  hinteren  Wand 
je  eine  Doppelreihe  schräg  gegen  die  Medianlinie  absteigender  halten  [Plicne  pal- 
matae),  die  nicht  selten  nur  durch  iruregelmäßige  Läugstalten  vertreten  sind.  Die 
Erhebungen  der  einen  Fläche  entsprechen  Vertiefungen  der  anderen,  so  dass  beide 
in  einander  eingreifen. 

■Vm  äußeren  Muttermunde  geht  die  Schleimhaxrt  in  die  die  Vaginalportion 
überkleidende  Schleimhaut  der  Scheide  über.  Im  Cavum  uteri  besitzt  sie  ein  glattes 
oder  sammetartiges  Aussehen  und  wird  von  dichtstehenden,  schlauchförmigen 
Drüsen  durchsetzt,  welche  cyliudrisches  Winrperepithel  auskleidet.  Die  Schläuche 
zeigen  häufig  terminale  Gabelungen,  gewundenen  Verlauf,  besonders  gegen  das 
Ende  hin,  auch  unregelmäßige  Buchtungen. 

Das  interstitielle  Gewebe  der  Schleimhaut  führt  zahlreiche  Bindegewebszellen.  Eine 
Längsschichte  glatter  Muskelzellen  gehört  der  mit  der  Muskelwand  des  Uterus  eng  ver- 
bundenen Sabmucosa  an  ; sie  entsendet  auch  Bündel  in  die  Drüsenschichte. 

In  der  Cervix  sind  die  Drüsen  theils  durch  kurze,  einfache  oder  mehrfach 
ausgebuchtete  Schläuche  vertreten,  theils  durch  unregelmäßige  Buchtungen  der 
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Furchen  zwischen  den  Plicae  pahnatae.  Sie  enden  am  Os  uteri  externnm.  dessen 
Lippen  die  Textur  der  Scheidenschleimhaut  besitzen. 

Das  Secret  ist  ein  zäher,  glasheller  Schleim,  der  zuweilen  in  den  Drüsen  sich  an- 
sammelt und  dieselben  in’s  Lumen  des  Oervicalcanals  hervoitreten  lässt,  so  dass  sie  wie 
Anhänge  der  Schleimhaut  sich  ausnehmen.  Solche  Gebilde  sind  die  Ovula  Nabotbi*}.  — 
Das  Oylinderepithel,  welches  die  Schleimhaut  des  Oervicalcanals  vom  Uterus  her  aus- 
kleidot,  erfährt  nach  einer  stattgehabten  Geburt  vom  Muttermunde  aus  eine  Rednction, 
indem  dann  das  untere  Drittel  oder  sogar  die  Häifte  des  Oervicalcanals  Plattenepithel 
empfängt,  wie  es  schon  vorher  der  Vaginalportiou  zukani.  Wo  die  Erhebungen  der 
Plicae  palmatao  unten  endigen,  beginnen  Papillenbildungen  in  der  Schleimhaut  aufzu- 
treten, und  diese  setzen  sich  auf  die  gesammte  Vaginalportion  fort.  In  der  Umgebung 
des  Muttermundes  bilden  sie  manchmal  ringförmig  confluireud  einen  feinen,  saumartigen 
Vorsprung,  durch  den  die  Mündung  eine  präcisere  Grenze  empfängt. 

Nach  der  im  vierten  oder  fünften  Monate  des  Eötallebens  erfolgenden  Differmsirung 
des  Genitalcanales  ln  Uterus  und  Scheide  stellt  letztere  die  bei  weitem  längere  Strecke 
vor.  Der  Uterus-Körper  setzt  sich  seitlich  nach  den  Eileitern  zu  in  zwei  Abschnitte 
fort,  Hörner  des  Uterus,  welche  erst  allmählich  in  den  Körper  einbezogen  werden.  So 
tritt  zuerst  ein  XJterus  bicomis  auf,  wie  er  z.  B.  bei  Prosimiern  existiert.  Die  schwache 
Entwickelung  der  Muskelwand  des  Uterus  lässt  den  Körper  sehr  abgeplattet  erscheinen, 
wie  er  denn  beim  Neugeborenen  noch  so  sich  darstellt.  Dabei  bildet  die  Cervix  den 
bedeutendsten  Abschnitt,  von  welchem  die  Plicae  palmatae  bis  in  den  Uteruskörper  sich 

erstrecken  und  gegen  die  Eileiter-Ostien  hin  aus- 
strahlen.  Erst  gegen  das  sechste  Lebensjahr  ziehen 
sich  die  Falten  aus  dem  Körper  in  die  Cervix  zu- 
rück. Dabei  erfolgt  eine  Zunahme  der  Muskulatur 
des  Körpers,  der  sich  allmählich  zum  ansehnlichsten 
Thoile  des  Orgaus  gestaltet  und  in  diesem  Processb 
selbst  nach  bereits  eingetretener  Geschlechtsreife 
noch  Fortschritto  macht.  So  tritt  die  Cervix  ln 
das  untergeordnete  Verliältniss  über.  Ihr  Lumen 
erweitert  sich  jedoch  etwas  in  der  Mitte,  und  die 
Lippen  der  Vaginalportion,  welche  stark  gewölbt 
hervorsprangen,  glätten  sich  ab.  Vom  embryonalen 
Typus  des  Uterus,  wie  er  durch  die  Art  seiner 
Entwickelung  bedingt  wird,  erhält  sich  also  noch 
manches  Charakteristische  bis  zum  Eintritte  der 
vollen  Function  des  Organs.  In  Fig.  473  bietet 
ein  jungfräulicher  Uterus  diese  Eigenthümlichkeiten,  mit  denen  man  die  oben  beschrie- 
benen Verhältnisse  vergleichen  mag.  Mit  der  Schwangerschaft  erfährt  der  Uterus  Ver- 
änderungen. 

Unter  dem  Einflüsse  jener  Function  treten  jedoch  auch  manche,  dem  Uterus  auch 
außerhalb  der  Schwangerschaft  bleibende  Umgestaltungen  auf.  Obgleich  aus  compactem 
Muskelgewebe  gebildet,  kommt  dem  Uterus  doch  an  dem  Übergange  des  Körpers  in  die 
Cervix  eine  gewisse  Biegsamkeit  zu.  Diese  ist  bedeutender  am  kindlichen  Uterus  als 
an  dem  Erwachsener,  und  wird  nach  stattgefunderier  Gravidität  noch  mehr  gemindert. 
Die  an  den  Znstand  des  Uterus  bicomis  erinnernde  dreiseitige  Gestalt  des  Körpers , wie 
seiner  Cavität  wird  durch  Minderung  der  beiderseitigen  oberen  Vorsprünge  modifleirt,  so 
dass  der  Körper  mehr  in  die  Birnform  übergeht.  Diese  zeichnet  den  Uterus  von  Frauen 


Fig.  473. 


Jungfräulicher  TJterua  im 
frontalen  Durchschnitt. 


*)  Maktix  N.ABOTH,  geh.  1675,  Prof,  der  Chemie  in  Leipzig,  -j-  1721. 
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aus , welche  mehrmals  geboren  haben , und  dabei  ist  auch  das  Volum  des  Uterus  großer 
geworden.  Ira  jungfräulichen  Zustande  besitzt  er  eine  Länge  Yon  74  81  mm  bei  einet 

Breite  von  34-46  mm  und  18—27  mm  Dicke.  Von  der  Länge  kommen  29—34  mm 
auf  die  Cervix.  Nach  mehreren  Geburten  wächst  die  Länge  auf  87—94  mm,  die  Breite 
auf  54—61  mm  und  die  Dicke  zu  32—36  mm  (W.  Kkause),  wobei  die  Cervix  nur  an 
der  Breite-  und  Dickezunahme  betlieiligt  ist.  Das  Os  uteri  erscheint  dann  oval  gestaltet, 
mit  gewulsteten  Lippen,  welche  häufig  Einkerbungen  darbieten.  Mit  der  luvolutions- 
periöde  gellt  die  Vaginalportioii  eine  RückliildTiiig  ein. 

§ 264. 

Die  Peiitonealbekleidung  des  Uterus  kommt  demselben  ton  beiden 
Seiten  der  Wmiduug  der  Beckenböhle  ber  zn.  Sie  stellt  dabei  nach  Art  des 
Mesenterinm  ein  Mesometrium  vor,  dessen  Duplicität  von  dem  paarigen  I rnieien- 
bande  sich  ableitet,  indem  dasselbe  mit  den  in  ilim  enthaltenen  Anstiihrwegeii 
in  die  kleine  BeckenhöLle  sich  fortgesetzt  hat  (II.  8.  159).^  Hier  bildet  es  schließ- 
lich das  Ligamentum  uteri  latum.  Dieses  setzt  sich  als  Überzug  auf  den  Uterns- 
körper  fort  und  bekleidet  beim  Übergange  von  vorne  nach  hinten  auch  den 
Fundus.  An  der  hinteren  Fläehe  erstreckt  sieh  die  Feritonealhekleidung  auch 
noch  auf  die  Cervix  und  einen  kleinen  Ahschnitt  des  oheren  Endes  der  Scheide 
(Scheideugrnnd),  um  daun  zum  Eectum  zu  treten  (s.  Fig.  476).  An  dem  Übergang 
des  Ligamentum  latum  auf  den  Uterus  kommt  dem  letzteren  keine  scharte  Ah- 
grenzung  zu.  Die  oberflächliche  Gewehsschichte  des  Uterus  setzt  sich  hier  mit 
Büiidelu  glatter  Muskelzelleu  zwischen  beiden  Peritoneallamellen  foit. 

Von  Fundus  uteri  aus  geht  der  Peritonealüberzug  seitlich  auf  den  Ovtdiwt 
über,  der  ira  oberen  Baude  des  Lig.  latum  liegt.  An  dessen  Hinterfläche  bildet 
das  Lig,  ovarii  einen  zum  Uterus  verlaufenden  Vorsprung.  An  dci  Voideifläcie 
tritt  das  Lig.  teres  vom  Vereinigungswiukel  des  Oviductes  mit  dem  Utenisköipei 
ab  und  begiebt  sieb,  von  einer  Falte  des  Lig.  latum  umschlossen  (Irig.  474 1,  late 

Kg.  471. 


Lig.  ieres 


ralwärts  zur  Seiteiiwand  der  kleiiieii  Beckenhöhle  und  vou  da  empor  zum  iiuiereii 
Leistenringe.  Es  durchläuft  den  Leistencanal  und  endet  in  den  Labia  majora. 
Diese  beiden  Stränge  zeigen  eontinuirliche  \erhiuduug  mit  der  Uteiuswand. 

Das  Peritoneum  bildet  vor  und  hinter  dem  Uterus  eine  taschenfömige  Em- 
senkuug;  die  vordere,  Excavatio  vesico-uterina,  ist  weniger  tief  als  die  hintere, 
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hxcavatio  reclo-uterina  (s.  Fig.  47 6).  In  diese  beiden  Abschnitte  ist  die  Excavatio 
recto-vesicalis  des  Mannes  durch  den  weiblichen  (üenitalcanal  getheilt.  Der  tiefste 
Theil  der  Exe.  recto-uterina  empfilngt  durch  zwei,  seitlich  vom  Eectnm  zum  Uterus 
ziehende  Falten  — Plicae  Doiiglasii  — eine  Abgrenzung.  In  den  Falten  lagern 
am  zweiten  Sacralwirbel  beginnende  Züge  ghitter  Muskelzellen,  wie  sie  auch  an 
anderen  Orten  unter  dem  Bauchfell  Vorkommen.  Sie  stehen  mit  den  vom  Eectnm 
zum  Uterus  sich  abzweigenden  Zügen  in  Zusammenhang  und  wurden  Mm.  retrcic- 
tores  Uteri  benannt. 

Das  breite  Mutterband  bildet  seiner  Oenose  nach  (II,  8.  159)  einen  vom  Peri- 
toneum bekleideten  Complex  mannigfaltiger  Theile,  welche  von  verschiedenen 
Orten  her  zum  Uterus  oder  znm  Eierstocke  ziehen  (Fig.  475).  Man  unterscheidet 
an  ihm  einen  unteren  und  einen  oberen  Abschnitt.  Der  untere  dem  Beekengrunde 
benachbarte  ist  eine  ziemlich  dicke  Platte,  in  welcher  von  der  Seite  des  Uterus  her 
die  erwähnte  glatte  Muskulatur  sich  ausbreitet  und  Blutgefäße  gegen  die  Seite  des 
Uterus  emporsteigen.  Die  obere  Grenze  dieser  Platte  wird  vom  Ligamentum  ovarii 
nnd  vom  Hilus  ovarii  gebildet,  längs  dessen  sie  sich  gegen  die  Seitenwand  der 
kleinen  Beckenhöhle  fortsetzt.  liier  umfasst  die  Platte  die  zum  Eierstock  ziehenden 
Vasa  spermatica  interna  und  ist  infolgedessen  straugartig  verdickt.  Diese  aus 
dem  Zwerchfellbaude  der  Uruiere  hervorgegangene  Portion,  welche  einen  freien 
Eand  des  unteren  Theiles  des  Ligamentum  latum  bildet,  bezeichne  ich  als  Liq. 
ovario-pelvicum  [L.  infundibulo-pelvicum].  Au  der  vorderen  Fläche  verläuft  vom 
Uterus  aus  unter  einer  Falte  des  Peritonealnberzuges  das  Ligamentmn  teres  (Fig.  474'. 


Ost.  ahdom. 

Fimhr.  oiaricd 


lig.  ovarii  Isthmus 


Lig.  ovario- 
AiupuUe  ‘pdv. 


rortio  vagin. 

Os  uUri 

Uterus  mit  Adnexen  von  hinten.  Die  Scheide  ist  abgesclinitten-  Links  ist  der  Oviduet  samint  Ovar' 
emporgezogen.  Auf  dem  rechten  Ovar  bemerkt  man  die  frische  Narbe  eines  geborstenen  Follikels.  2/3, 

Der  obere  Theil  des  bi'eiteu  Mutterbandes  ist  wesentlich  eine  die  Tuba  um- 
fassende Peritonealduplicatur,  ein  Mesentei'ium  des  Eileiters,  welches  aus  der  Peri- 


Oxmium 


Fig.  175. 
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tonealbekleidnng  der  Uvnieren,  deren  Reste  (Parovariumi  noch  in  ihm  liegen,  her- 
vorging. Es  beginnt  schmal  am  Uterus,  zwischen  Tuba  und  Lig.  ovarii,  und  ver- 
breitert sich  lateralwärts,  am  bedeutondsteu  zwischen  Tuba  und  Ililus  ovarii.  Hier 
bildet  es  mit  dem  Ovarium  die  lateral  sieh  vertiefende  Rursa  ovarii,  welche  uterin- 
wiirts  in  eine  dem  Ligamentum  ovarii  folgende  Rinne  verläuft.  In  Fig.  475  ist 
reehterseits  die  Bursa  ovarii  durch  Abwärtswendeu  des  Ovars  offen  gelegt.  Gegen 
das  Ostium  abdominale  des  Eileiters  zu  verschmälert  sich  die  besprochene  Peri- 
toiiealduplicatur  wieder  und  bringt  dadurch  jene  Mündung  dem  Eierstoek  näher. 
Längs  des  lateralen  Randes  [in  Fig.  475)  zieht  die  Fimbria  ovarii  zum  Eierstocke. 


§ 265. 

Die  Lage  des  Uterus  in  der  kleinen  Beckenhöhle  ist  vielfach  der  Dis- 
cussion  unterworfen,  indem  hierilber  bezüglich  des  Befundes  an  der  Leiche  und 
der  Ermittelungen  am  Lebenden  sehr  von  einander  abweichende  Angaben  bestehen. 
Es  ist  Ijegreiflich,  dass  bei  einem  Organe,  welches  so  wenig  wirklich  »fixiert«  ist, 
und  welches  zwischen  anderen,  verschiedene  Fixierungszustände  bietenden  Theilen 
lagert,  auch  eine  Verschiedenheit  der  Lage  in  den  einzelnen  Fällen  bestehen  muss. 
Die  Verbindung  des  Uterus  mit  der  Blase,  welcher  die  Ceivicalportion  ange- 
schlossen ist,  lässt  dessen  Lage  vor  allem  von  dem  Zustande  der  Blase  abhängig 
erscheinen.  Wenn  bei  entleerter  Blase  deren  Scheitel,  resp.  hintere  Wand  gegen 
den  Grund  sich  einsenkt,  tritt  der  Utcrnskörper  der  Blasenwand  folgend  herab  und 
bildet,  besonders  bei  Nulliparen,  mit  der  Cervix  einen  Winkel  (Anteflexio  des 
Uterus).  Bei  Multiparcn,  deren  Utcms  am  Übergange  des  Körpers  in  die  Cervix 
zumeist  miuder  biegsam  ist,  wird  dieser  Winkel  größer  sein.  Der  Uterus  ist  mein 
nach  vorne  geneigt  1 .4nteversio)  als  gebeugt.  In  beiden  Fällen  sieht  die  \ aginal- 
portion  des  Uterus  nach  der  hinteren  Beckenwand  (Steißbein),  der  Körper  gegen 
die  Schamfuge.  Die  Excavatio  vesico-uteriiia  ist  in  diesem  Zustande  leer,  ihre 
Wände  berühren  sich.  Eine  solche  Imge  des  Uterus  dürfte  bei  der  Überein- 
stimmung einer  größeren  Zahl  von  hntersucheni  als  Norm  anzusehen  sein,  zumal 
sie  auch  jenem  Verhalten  entspricht,  welches  im  Leben  ermittelt  wurde  (B.  8. 
Schvi.tze).  Bei  sich  füllender  Blase  beginnt  die  Knickung  oder  Beugung  sich 
auszugleichen,  der  Uteruskörper  richtet  sich  auf  und  sieht  schließlich  gegen  das 
Promontorium. 

Wenn  wir  die  Anteversio  öder  Anteflexio  des  Uterus  — beide  Zustände  durch 
Übergänge  verbunden  — als  einen  normalen  Befund  betrachten,  so  schließen  wii 
damit  andere  Lagerungsverhältnisse,  wie  sie  z.  B.  als  Retroversio  durch  Eintritt 
von  Darmschlingcn  in  die  Excavatio  vesico-uteriua  entstehen,  keineswegs  aus,  in- 
dem wir  darin  nur  die  minder  häufigen  Fälle  sehen,  welche  aber  ebenso  Beachtung 
verdienen. 

Dass  auch  dem  Rectum,  seinem  gefüllten  oder  leeren  Zustand,  sowie  der  Spannung 
oder  Erschlaffung  des  muskulösen  Beckenhodens  hei  der  Lage  des  Uterus  eine  Rolle  zu 
Theil  wird,  ist  selbstverständlich.  Ebenso  kommt  der  Körperlage  Bedeutung  zu.  Diese 
Vermehrung  der  die  Uteruslage  beeinflussenden  Factoren  begründet  die  Vorstellung  von 
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einer  nicht  geringen  Veränderlichkeit  jener  Lage,  Ton  der  oben  nur  das  Hauptsächlichste 
hervorgehohen  ward. 

Die  Lage  des  Uterus  heoinüusst  auch  dessen  Adnexa,  vorzüglich  die  breiten  Mutter- 
bänder mit  den  Tuben,  weniger  die  Eierstöcko.  Bei  retrovertirtem  Uterus  folgen  die 
Ligamenta  lata  nach  hinten  und  sind  dann  schräg  nach  hinten  gerichtet,  während  sie  bei 
vorwärts  gekehrtem  Uterus  mit  ihrem  uterinen  Ende  vorwärts  gerichtet  sind  und  bei 
anteflectirtem  Uterus  nächst  demselben  eine  Horizontallage  annehmen  können. 

.•kußer  den  Angaben  von  Claudius,  His,  Hasse,  Pansch  siehe  vorzüglich  B.  Schcltze, 
Pathologie  und  Therapie  der  Gebärmutter,  Berlin  1881.  Ferner  Henke,  Top.  Anat.,  und 
Köllikbr,  über  die  Lage  der  weiblichen  Geschlechtsorgane,  1882.  Waldeyek,  Lage  der 
weibl.  Beckenorgane.  Bonn  1892.  Testct,  Bull.  soc.  anat.  1894. 


ScBeide. 

S 266. 

Die  Scheide  ( Vagina]  stellt  einen  von  vorne  nach  hinten  iibgeplatteten  Canal 
vor,  dessen  oberes  Ende  die  Vaginalportion  des  Uterus  umfasst  und  hier  in  die 
Wandung  des  Uterus  übergeht.  Da  der  letztere  etwas  schräg  zur  Scheide  gestellt 

ist  und  die  vordere  Lippe  des 
Uterusmnndes  tiefer,  die  hintere 
höher  steht,  so  erstreckt  sich 
die  hintere  Wand  der  Scheide 
höher  als  die  vordere,  die  bis 
an  die  Lippe  reicht,  während 
die  hintere  Scheidenwand  über 
die  hintere  Lippe  hinanfgreift 
(vergl.  Fig.  476).  Der  dadurch 
nach  oben  begrenzte  Eanm  der 
Scheide  ist  das  ScheidengewUlbe 
[Fornix  s.  Fundus  vaginae). 
Das  in  den  Sinns  uro-genitalis 
übergehende  Ende  der  Scheide 
findet  hier  im  jungfräulichen 
Zustande  eine  Abgrenzung 
^durch  eine  Schleimhautfalte, 
die  Scheidenklappe  [Hymen] 
wergl.  Fig.  489).  Sie  rrä-d  in 
der  Hegel  beim  Coitus  zerstört, 
und  daun  geben  ihre  durch  Ein- 
reißen entstandenen  Theile, 
unregelmäßige,  warzenförmige  Gruppen,  Carunculae,  jene  Grenzmarke  ab.  — Der 
Verlauf  der  Scheide  ist  mehr  oder  minder  gekrümmt  mit  nach  vorne  gerichteter 
Ooncavität,  da  die  vordere  Wand  der  Scheide  die  kürzere  ist.  Sie  folgt  in  diesem 
Verlaufe  jedoch  keineswegs  genau  der  xVchse  des  kleinen  Beckens,  da  ihre  Lage 


Fig.  47ti. 
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mit  der  des  Uterus  Veriluderungeu  unterworfen  ist,  die  von  benachbarten  Organen 
abhängen. 

Die  Wand  der  Scheide  wird  durch  eine  starke  bindegewebige,  nach  unten 
an  Stärke  noch  zunehmende  Membran  gebildet,  welche  von  Zügen  glatter  Muskd- 
zelleii  in  verschiedenen  Eichtnngen  durchsetzt  wird.  Eine  Längsfasersclnchte  ist 
in  der  vorderen  Wand  am  deutlichsten.  Obeitlächlich  bildet  das  von  reichen 
Venennetzen  durchzogene  Bindegewebe  die  Verbindung  mit  den  benachbarten  Oi- 
ganen,  von  denen  vorne  die  Blase,  hinten  das  Rectum  hervorznheben  sind.  Die 
Schleimhautauskleidung  ist  durch  warzenartige  Erhebungen  und  talteniihnliche 
Vorspränge  besonders  gegen  das  Ende  hin  ausgezeichnet,  liier  erheben  sich  an 
der  vorderen  und  an  der  hinteren  Wand  stärkere  quere  Schleimhautvorsprflnge, 
Columnae  rugarum,  die  bis  ans  Ende  aufsteigeu.  Diese  Verdickungen  der  Schleim- 
hant,  die  somit  keine  einfachen  Faltungen  sind,  nehmen  nicht  genau  die  Mitte 
der  Schleimhautfläche  ein,  sondern  stellen  sich  bei  geschlossener  Scheide  neben 
einander.  Sie  erfahren  während  des  Lebens  eine  allmähliche  Rückbildung,  am 
längsten  und  vollständigsten  erhält  sich  die  vordere  Faltensäule. 

Drüsen  fehlen  der  Sclieidenschleimhant,  dagegen  sind  Papillen  sehr  entwickelt. 
Das  Epithel  ist  mehrschiehtiges  Piattenepithel,  welches  auch  die  Vapnalportion 
des  Uterus  überzieht  und  gegen  den  üterusmund  in  das  Uterusepithel  übergeht. 

Die  den  Hymen  bildende  Schleimhautfalte  springt  in  der  Regel  von  der  hinteren 
Wand  her  vor  und  begrenzt  bei  geschlossenem  Sinus  uro-genitalis  eine  Längsspalte, 
Uber  der  die  vordere  Faltensäule  beginnt.  Beim  Neugeborenen  bildet  der  Hymen 
eine  röhrenförmige  Vorragung,  die  auch  zuweilen  später  noch  besteht. 

Die  Gestaltung  dieser  li'alte  ist  sehr  mannigfach.  Die  gewöhnliche  Halhmonclform 
kann  ln  die  Ringform  ühergehen  und  diese  wieder  zu  einem  vollständigen  Verschluss  der 
Scheide  [Atresia  vaginae)  hinleiten.  Auch  Durchbrechungen  des  Hymen  {Hjmtn  cribn- 
formis]  und  Auszackungeu  seines  freien  Randes  kommen  vor  {Ihjmen  ßmbmtus). 

Die  Genese  der  Scheide  und  des  Uterus  aus  einem  paarigen  Canale  gieht  Ver- 
anlassung zu  mancherlei  Missbildungen,  in  denen  die  Duplicifät  auf  Strecken  des  Genital- 
canals erhalten  bleibt.  Je  vollständiger  diese  Duplicität  sich  ausprägt,  desto  niederer  ist 
der  Zustand,  au  den  erinnert  wird,  und  damit  wiederholen  sich  Einrichtungen,  die  im 
Bereiche  der  Säugethiere  normale  Befunde  vorstellen.  Den  geringsten  Grad  der  Ab- 
weichung bildet  der  VUrus  UcomU,  der  aus  der  Zeit  des  Fötallebens  sich  erhalten  und 
in  dieser  Richtung  weiter  bilden  kann.  Daran  schließt  sich  tieferes  Eingreifen  der  me 
dialen  Scheidewand  bis  zur  vollständigen  Scheidung  des  Cavum  uteri,  dem  endlich  ein 
doppelter  Muttermund  entspricht  (Uterus  duplex,  Ut.  bipartitus).  Auch  die  Scheide  kann 
an  dieser  Duplicität  theilnehmen.  A.  Kussmauu,  Von  dem  .Mangel,  der  Verkümmerung 
und  Verdoppelung  der  Gebärmutter.  Wiirzburg  1859. 

Die  Derivate  des  Genitalcanals  erhalten  ihre  Arterien  vorzüglich  von  der  A.  uterina 
aus  der  A.  hypogastrica.  Sie  bildet  Anastomosen  mit  der  A.  spermatica  int.,  so  dass  auch 
diese  hier  in  Betracht  kommt.  Die  Venen  gehen  in  die,  jenen  Arterien  entsprechenden 
Stämme  über.  Engmaschige  Venennetze,  welche  die  Scheide  umspinnen,  erstrecken  sich 
zur  Seite  des  Uterus  im  Lig.  latum  bis  zum  Ovar,  auch  längs  des  Oviductes. 
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Rudimentäre  Gebilde. 


§ 267. 


Im  oberen  Theile  des  breiten  Mntterbnndes,  und  zwar  in  dem  llanme  zwischen 
Hilus  ovarii  und  Oviduet,  liegt  das  abgeplattete  2 — 3 om  lange  und  2 cm  breite 
Parovarium,  Epoophoron,  oder  RosenmüUeE sehe  Organ  (Fig.  477).  Es  ist  ein 


weiter  ansgebildeter  Rest  jenes 
Theiles  der  Urniere,  welcher 
beim  Manne  in  den  Kopf  des 
Kebenhodens  (Epididymis) 
überging.  Es  zeigt  eine  An- 
zalil  unregelmäßig  gewundener 
Canäle,  welche  meist  gegen 
tlen  Hilus  ovarii  convergiren 
und  eltenda,  oder  noch  vorher, 
blind  endigen.  An  der  ent- 
gegengesetzten Seite , gegen 
den  Oviduet,  vereinigen  sich 
zuweilen  einige  dieser  Canäle 
in  einen  meist  kurzen,  aber 
gleiclifalls  blind  endenden 


Fig.  477. 


llecbter  Oviduet  mit  dem  Ovarium  und  Parovarium. 


Qnercanal,  der  einen  Theil  des  Urnierenganges  vorstellt.  Seltener  ist  dieser  in 
medialer  Richtung  über  die  Breite  des  Organes  hinaus  entfaltet  (Gartner’scher 
Canal). 

Wie  alle  rudimentären  Organe  ist  das  Parovarium  von  sehr  -wechselndem  Volum, 
zu-weilen  nur  durch  ein  paar  kurze  Kanälchen  repräsentirt.  Es  ge-winiit  noch  im  Laufe 
des  Lebens  an  Umfang  und  erfährt  erst  in  der  Involutionsperiode  des  Weibes  völlige 
Kückhildung  (Toubneux).  Die  Canäle  des  Organs  sind  von  niederem  Cylinderepithel 
ausgekleidet,  welches  Cilien  trägt,  und  enthalten  eine  Flüssigkeit. 

Auch  der  nicht  in  das  Parovarium  oder  Epoophoron  tibergegangene  Theil  der 
Urniere,  der  beim  Manne  das  Giraldt's’sche  Organ  (Paradidymis)  hervorgehen  ließ, 
erhält  sich  heim  Weibe.  Er  bildet  das  Paroophoron,  ein  medial  vom  Epoophoron 
im  breiten  Mutterbaude  gelegenes,  meist  gelblich  gefärbtes  Knötchen,  welches  ans 
gewundenen  Canälcheu  und  Resten  von  solchen  liosteht  (Waldeyek). 

Mit  dem  Epoophoron  stehen  sehr  häufig  noch  Gebilde  im  Zusammenhang,  die  sich 
von  dem  serösen  Überzüge,  meist  .auf  dem  vorderen  Blatte  des  Ligamentum  latum,  sel- 
tener auf  dem  hinteren  erheben.  Diese  meist  gestielten  Fortsätze  sind  von  ver-schiedener 
Größe  und  bieten  auch  sonst  variable  Befunde.  Bald  .sind  sie  trichterförmig,  bald  er- 
scheint ihr  Ende  als  Cyste,  und  sie  stellen  gestielte  Ilydatiden  vor,  bald  ist  das  freie 
Ende  gelappt.  In  allen  Fällen  sind  sie  durch  Wiraperepithel  ausgezeichnet,  welches  bei 
den  Hydatiden  deren  Inneres  auskleidet  und  sich  auch  in  deren  Stiel  fortsetzen  kann. 
Sie  gehen  sich  dadurch  als  aus  der  Urniere  hervorgogangen  kund  und  entsprechen  den 
am  Nebenhoden  beschriebenen  Bildungen  (M.  IIoth). 


Von  den  Geschleclitsorganen. 
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Veränderungen  des  Uterus  bei  der  Schwangerschaft  und  Bildung 

der  Placenta. 

§ 268. 

Wie  jedes  Organ  niiter  dem  Einflüsse  seiner  Function  eine  weitere  Änsbil- 
dnng  empfängt,  so  treflen  wir  anch  den  Uterus  in  einer  Umgestaltung  mit  dem 
Beginne  seiner  pliysiologisclien  Thätigkeit.  Schon  hei  dem  Eintritte  der  ersten 
MensU’uation  gewinnt  er  etwas  an  Volum  und  Eundimg.  Wenn  er  auch  von  nun 
an  einen  Theil  dieser  Formveränderung  beibehält,  so  steigert  sich  dieselbe  doch 
jedesmal  bei  der  Wiederkehr  jener  Erscheinung.  Damit  verknüpft  sich  eine  Tmcke- 
nmg  des  Gefüges  der  Muskulatur  unter  stärkerer  Füllung  der  Blutgefäße,  die  dann 
auch  in  der  gelockerten  Uterusschleimhaut  reicher  entfaltet  sind.  Erscheinungen 
dieser  Art  bilden  das  Vorspiel  zu  großartigeren,  im  Gefolge  der  Gravidität  auf- 
tretenden Veränderungen.  Sie  betreffen  sowohl  die  äußeren  Verhältnisse  als  auch 
die  Stmetur  der  Wandung.  Das  Volum  vergrößert  sich,  und  gleichmäßig  die  Ca- 
vität,  welche  der  Gestaltung  der  Frucht  sich  anpasst.  Nach  Maßgabe  dieser  Volum- 
zuuahme  tritt  der  Uterus  aus  der  kleinen  Beckenhöhle  empor  und  gewinnt  eine 
mehr  ovale  Gestalt,  indem  auch  der  Fundus  sich  bedeutender  wölbt.  Das  Gefüge 
der  Muskulatur  erhält  gröbere  Züge.  Stärkere,  nach  allen  Richtungen  sich  duich- 
flechtende  Bündel  stellen  die  Hauptmasse  vor,  zwischen  ihnen  gewinnen  reiche 
Blutgefiißnetzo  eine  ansehnliche  Entfaltung  und  verleihen  der  ganzen  Muskelwand 
allmählich  einen  spongiösen  Charakter.  Die  größeren  Blutgefäße  nehmen  dabei 
einen  geschlängelten  Verlauf  an. 

Die  Zunahme  der  Muskulatur  ist  von  einer  Vermehrung  der  Muskelzellen  durch  Neu- 
hildung,  sowie  durch  eine  Vergrößerung  der  einzelnen  Elemente  bedingt,  die  hm  aufs 
Zehnfache  sich  verlängern  können  und  dahei  auch  an  Picke  -wachsen.  Auch  in  den 
Adnexis  des  Uterus  vermehrt  sich  die  glatte  Muskulatur;  so  vornehmlich  in  den  runden 
Mntterhändem , deren  Züge  größtentheils  nach  dem  Fundus  hin  ausstrahlen.  Die  Ruck- 
hildung  der  Muskulatur  erfolgt  nach  dem  Gehäracte  in  verhältnismäßig  kürzerer  Zeit 
nnd  ist  in  der  3. — 4.  Woche  heendet. 

Während  die  Muskulatur  der  Uteruswand,  wie  groß  auch  ihre  Bedeutung 
während  des  Geburtsactes  ist,  zum  sich  entwickelnden  Embryo  keine  directe  Be- 
ziehungen besitzt,  so  treten  solche  schon  mit  dem  Beginne  der  Schwangerschaft  an 
der  Schleimhaut  des  Uterus  auf.  Au  diesem  Theile  der  Uteruswand  ergehen  sich 
für  die  Dauer  des  Fötallebens  wichtige  Umgestaltungen,  aus  denen  neue  in  der 
Hauptsache  hier  zu  erwähnende  Gebilde  hervorgehen. 

Unter  Zunahme  ihrer  Dicke,  Wucherung  ihrer  Drüsen  und  Vermehrung  ihrer 
Gefäße,  die  ihr  von  der  Muskelwand  her  zukommen,  beginnt  die  Schleimhaut  an 
der  Umhüllung  des  Embryo  sich  zu  hetheiligen  und  liefert  jene  Gebilde,  die  man 
mütterliche  Frnohthttllen  nennt.  Bei  der  Geburt  mit  dem  Kinde  ansgestoßen, 
bilden  sie  hinfällige  Häute,  *Membranae  deciduae<^. 

Die  erste  Vorstellung  von  den  Beziehungen  der  Uterusschleimhaut  zur  Frucht 
gründete  sich  auf  die  Annahme,  dass  das  Ei  heim  Eintritte  in  den  Uterus  einen 
Gegenbaüe,  Anatomie.  6.  Anfl.  II.  ^ ^ 
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Fünfter  Absclinitt. 


Tlieil  der  gewucherten,  das  Ostium  uterinnm  des  Eileiters  verschließenden  Uterus- 
schleimhaut vor  sieh  einstülpe.  Es  sollte  sich  so  die  Decidua  reflexa  bilden,  welche 
an  der  Uteruswand  in  die  diese  überkleidende  Decidua  mra  sich  fortsetze.  Diese 
Vorstellung  hatte  zur  Folge,  dass  man  an  dem  Orte  der  Einstülpung  eine  nach- 
träglich entstehende  Ergänzung  der  Schleimhaut  als  Decidua  serotina  annahm,  Be- 
zeichnungen, die  auch  bei  geänderter  Auffassungsweise  blieben. 

Die  der  Uteruswand  aufliegende  Decidua  vera  (Fig.  478)  grenzt  sich  an  der 
inneren  Öffnung  des  Cervicalcanals  von  der  Schleimhautauskleidung  des  letzteren 

ab  und  bildet  an  dieser  Grenze  eine  bedeutende 
Wulstung.  Wo  das  in  den  Uterus  gelangte  Ei 
liegen  bleibt  meist  in  der  Höhe  des  Ostium  ute- 
rinnm der  Tube!,  wird  es  von  der  Schleimhaut 
umwachsen.  Dadurch  entsteht  die  Decidua  reßexa, 
die  also  eine  Wucherung  der  Decidua  vera  ist 
(Fig.  478,  470).  Die  Dicke  der  Vera  nimmt  bis 
zum  dritten  Monate  zu,  die  vergrößerten  Drüsen 
zeigen  mannigfache  Buchtungen,  im  interstitiellen 
Bindegewebe  wuchern  die  Bindegewebszellen,  von 
denen  viele  eine  rundliche  Form  besitzen.  Die 
Vergrößerung  der  Drüsenmündungen  lässt  die 
Innenfläche  der  Vera  siebförmig  durchbrochen 
erscheinen.  Vom  dritten  Monate  an  erfolgt  mit 
der  bedeutenden  Volumzunahme  der  gesammten 
Frucht  ein  allmähliches  Düunerwerden  der  Decidua 
vera,  der  die  gleichfalls  verdünnte  Decidua  reflexa  sich  genähert  hat.  Diese 
zeigt  ähnliche  Bestandtheile , wie  die  Decidua  vera,  bis  auf  die  Drüsen,  die  ihr 
fehlen.  Mit  dem  sechsten  Monat  tritt  die  Außenfläche  der  Reflexa  mit  der  Innen- 
fläche der  Vera  innig  zusammen,  beide  ver- 
kleben unter  einander  und  stellen  schließlich  eine 
dünne  Schichte  vor.  Der  von  der  Reflexa  ge- 
bildete innere  Theil  dieser  Schichte  ist  von  blät- 
terigem Gefüge,  indes  der  von  der  Vera  gebildete 
mehr  spongiös  sich  daratellt. 

Die  wichtigste  Veränderung  erfährt  der 
Theil  der  Uterusschleimhaut,  welcher  die  Decidua 
serotina  vorstellt;  das  ist  die  Stelle,  an  welcher 
das  Ei  sich  festheftete,  und  von  deren  Umgebung 
aus  die  Wucherung  der  Decidua  reflexa  begann. 
Mit  der  Bildung  des  Chorion  ist  die  Oberfläche 
desselben  mittels  ihrer  Zotten  mit  der  Schleim- 
haut des  Uterus  in  engere  Verbindung  getreten, 
sowohl  mit  der  Strecke,  welche  die  Decidua  serotina 
vorstcllt,  als  auch  mit  der  im  Umkreise  der  letzteren 
entstandenen  Decidua  reflexa.  Die  Vergrößening  der  Zotten  und  deren  Auswachsen 
zu  Bäumchen  lässt  sie  in  die  Schleimhaut  sich  einsenken.  Somit  besteht  an  der  ge- 
summten Oberfläche  des  Chorion  die  Bedingung  zu  einer  Verbindung  zwischen 
Mutter  und  Frucht.  Dieser  Bedingung  entsprechen  aber  ungleiche  Verhältnisse  von 
Seite  der  das  Chorion  umschließenden  Decidua.  Während  an  der  der  Uteruswand 
anliegenden  Serotina  der  Gefäßapparat  der  Schleimhaut  sich  weiter  bildet,  erfahren 
die  Gefäße  der  Reflexa  eine  Rückbildung,  und  damit  steht  auch  der  Rückbildungs- 
process  der  Zottenbäumchen  an  der  entsprechenden  Strecke  des  Chorion  im 
Zusammenhang.  Durch  Vergrößerung  der  zwischen  den  Zotten  befindlichen  Chorion- 


Fig.  470. 


Schema  eines  späteren  Stadium 
der  Decidua-Bildnng. 


Fig,  478. 


Schema  der  Bildung  der  Mem- 
hranae  deciduae  aus  der  Uterus- 
schleimhaut. 
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strecken  werden  die  Zotten  an  der  gegen  die  Keflexa  sehenden  Oberfläche  nicht 
blos  spärlicher,  sondern  es  schwindet  auch  ihr  Gefiißapparat  und  im  ferneren  Ver- 
laufe sind  sie  nur  durch  ligamentöse  Fäden  repräsentirt,  welche  von  der  sonst 
glatten  Chorionfläche  zur  Decidua  reflexa  verlaufen.  Das  Chorion  frondosum  besteht 
dagegen  an  der  Serotinalfläche  fort,  und  was  durch  Kückbildnng  der  Zottenbäuinchen 
am  Chorion  hieve  an  Oberflächenvergriißerung  verloren  ging,  wird  durch  mächtige 
Entfiiltung  an  der  anderen  Stelle  reichlich  ersetzt. 

Diese  Dltferenzirung  des  Chorion  ist  aus  dem  Verhalten  der  Decidua  ver- 
ständlich, deren  Vascularltiit  einen  ungleichen  Werth  besitzt.  Die  an  der  Uterus- 
wand  liegende  Serotina  bezieht  ihre  Getäße  unmittelbar  aus  der  ersteren,  während 
die  Gefäße  der  Eeflexa  aus  dem  Umkreise  der  Serotina  stammen.  Sie  haben  in 
ihrer  Vertheilung  in  der  Reflexa  längere  Strecken  zu  durchlaufen,  als  jene  in  der 
Serotina,  und  werden  mit  der  A^erg'rößernug  der  Fracht,  sobald  diese  die  Uterus- 
höhle zu  füllen  beginnt,  auf  ihrem  Längsverlaufe  einer  Druckwirkung  ausgesetzt. 
Daran  knüpft  sich  die  gewebliche  Degeneration  und  die  mechanische  Verdünnung 
der  Reflexa.  Aus  der  Anordnung  der  Gefäße  in  den  beiden  das  Chorion  um- 
gebenden Abschnitten  der  Decidua  entspringt  also  ein  ungleicher  functioneller 
Werth  derselben  und  die  Minderwerthigkeit  des  Gefäßapparates  der  Eeflexa  bedingt 
dessen  Rückbildung,  die  wieder  die  Gefäße  des  Chorion  beeinflussen  muss. 

Die  Verbindung  mit  der  Serotina  geschieht  dadurch,  dass  nicht  blos  die 
Zottenbäumehen  des  Chorion  zahlreiche  Zweige  in  erstere  einsenken,  sondern  dass 
auch  das  Gewebe  der  Schleimhaut  zwischen  die  Bäumchen  und  deren  Verzweigung 
einwächst.  Das  Gewebe  der  Serotina  setzt  sich  in  zusammenhängenden  Strecken 
zwischen  den  Gruppen  der  Bäumchen  bis  zu  deren  Basis  au  der  Chorionmembran 
fort  und  bildet  hier  eine  die  Basis  der  Bäumchen  umfassende  Ausbreitung  (Fig.  480). 
Dabei  empfängt  dieser  ganze,  aus  inniger  Verbindung  fötaler  und  mütterlicher  Ge- 
bi'de  hervorgehende  Complex  eine  bedeutende  Dicke,  und  wird  zum  sogenannten 
Mutterkuchen  oder  zur  Place nta,  an  der  ein  mütterlicher  (PL  uUrina  s.  materna) 
und  kindlicher  Theil  (PI.  foetalis)  unterschieden  ivird. 

Das  Wesentlichste  des  Baues  der  Placenta  besteht  im  Verhalten  des  Gefäß- 
apparates  ihrer  beiden  Hauptbestand- 
theile.  Von  Seite  des  Chorion  haben  wir 
es  mit  den  in  Gruppen  vertheilten  Zotten- 
bäumchen zu  thun.  Sie  bilden  in  ihrer 
Vereinigung  mit  der  Decidua  serotina  Ab- 
schnitte der  Placenta,  die  man  als  Cotijk- 
donea  bezeichnet.  Jede  dieser  Gruppen 
■Fig.  480)  erscheint  als  ein  von  den 
benachbarten  durch  Serotinagewebe  ge- 
sonderter Lobulus,  dessen  Ramiticationen 
bis  in  die  fernsten  Zweige  ein  Epithel 
tragen  und  Blutgefäße  umschließen.  Die 
Gefäß stämmchen  verlaufen,  von  Binde- 
gewebe begleitet,  in  der  Achse  der  Zotten- 

verzweio-iino-  wnbvpiid  dicht  unter  der  Schema  des  Verhaltens  der  sämmtlichenFruclitliüUen. 
veizwei^nnj, , nanieiiu  uicm  uiuci  ucr  muskulöse  Uteruewand  ist  weggelassen. 

Oberfläche  ein  Capillarnetz  verbreitet  ist. 

Die  Arterien  der  Bäumchen  sind  Verzweigungen  der  Arteriae  umbilicales,  die 

12* 


Fig.  480. 
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Venen  gehen  in  die  Vena  umbilicalis  über.  In  dem  von  der  Uterusscbleimbant 
gebildeten  Tbeile  der  Placcnta  bietet  der  Gefäßapparat  bedeutende  Eigeiitbümlieb- 
keiten.  Die  meist  geschlängelt  verlaufenden  Arterien  der  Mnskehvand  des  Uterus 
senken  sich  unter  allmählicher  Eednction  ihrer  Wandung  in  die  l’lacenta  uterina 
ein.  Nur  eine  Biudegewebssehichte  mit  Epithelanskleidnng  bildet  die  Wand  dieser 
Gefäße.  Diese  setzen  sieh  in  relativ  weite,  unregelmäßig  gebuchtete  Canäle  fort. 
Avelclie,  unter  einander  auastomosirend,  die  Stelle  der  CapUlaren  verketen.  Es 
sind  Räume  im  bindegewebigen  Balkenwerke,  welches  von  der  Uternssehleimhaitt. 
zwischen  die  Zottenbäumchen  und  deren  Verzweigungen  gewuchert  ist.  Ans  diesen 
Räumen  gehen  Venen  hervor,  die  eine  ähnliche  einfache  Wand  besitzen.  Sie  neh- 
men ihren  Verlauf  vonichmlieh  in  den  Septen  der  Cotjdedoneu  und  bilden  um  die 
Stämmchen  der  letzteren  ein  dichtes  Netz,  welches  an  der  Peripherie  der  Placenta 
in  einen  durch  Verbindung  A'on  Veuenstreckeu  entstandenen  Sinus  terminalis  über- 
geht. In  die  eavernösen  ITohlräume  ragen  die  Chorionzotten  der  Cotyledonen ; sie 
sind  von  einer  Epithelschichte  überkleidct,  welche  der  Deoidua  entstammt.  Das 
eigentliche  Chorionepithel  hat  sich  rückgebildet  (Tuenek).  Die  fötales  Blut  füh- 
renden Chorionzotten  werden  also  unmittelbar  vom  mütterlichen  Blute  umspült, 
und  es  besteht  somit  eine  der  günstigsten  Einrichtimgen  für  den  Austausch  der 
Stoffe. 

Das  der  Placenta  zngefülirte  Blut  des  Fötus,  welches  vorwiegend  venöses  Ist,  wird 
im  Placentarkreislanfe  durch  die  Wechselheziehungen  zum  mütterlichen  Blutein  arterielles 
umgewaudelt;  es  nimmt  nicht  nur  plastisches  Material  aus  dem  Blute  der  Mutter  auf, 
sondern  vollzieht  auch  den  Gasaustausch  mit  demselben.  Beides  geschieht  unter  der 
Herrschaft  der  Diffusionsgesetze,  für  welche  die  verschiedene  Qualität  des  der  Placcnta 
foetalis  und  der  Placenta  uterina  zugeführten  Blutes,  sowie  eine  zwischen  beiden  Blut- 
arten  befindliche  Gewebsschichte  der  Chorionzotten  die  Bedingungen  abgeben.  So  wird 
die  Placenta  zu  einem  Organe,  welches  der  Ernährung  wie  der  Respiration  des  Embryo 
vorsteht. 

Die  Entstehung  der  Placenta  knüpft  also  wesentlich  au  mütterliche  und  fötale 
Blutgefäße,  von  denen  die  ersteren  von  jenem  Zustande,  den  sie  vorher  in  der 
Schleimhaut  des  Uterus  besassen,  sich  bedeutend  entfernten.  — Die  Placenta  ist 
scheibenförmig,  mit  convexer  ObeiHäche  der  Uteruswand  verbunden;  ihr  Rand 
geht  sowohl  in  die  Decidua  vera  als  auch  in  die  retlexa  über  und  mit  concaver 
Fläche  sieht  sie  gegen  die  Amniouhühle.  An  dieser  selben  Fläche  iuserirt  sich  in 
der  Regel  der  Nabelstrang,  dessen  Gefäße  nach  allen  Richtungen  auf  ihr  sieh  ver- 
theilen. Mit  dem  Nabelstrang  tritt  das  denselben  überziehende  Amnion  heran  und 
erstreckt  sich  von  da  innerhalb  des  Chorion  (Fig.  480).  Die  beim  Geburtsacte 
dem  Kinde  folgenden  Tbeile  (Placenta  mit  Achrexeu)  bilden  die  »Nachgeburt« 
[Secundinae). 

Eine  äußeiste  Lage  der  Placenta  trennt  sich  bei  der  Ablösung  der  letzteren  während 
der  Geburt  nur  theilweise  von  der  Dteruswand,  eine  Schichte  davon,  welche  mit  der 
tiefen  Schichte  der  Decidua  vera  übereinstimmt,  bleibt  sitzen.  Sie  enthält  Reste' der 
blinden  Enden  der  Drüsenschläuche.  — Über  die  Schleimhaut  und  ihre  Veränderungen 
während  der  Menstruation,  Schwangerschaft  und  des  ‘Wochenbettes  s.  G.  Leopold,  Archiv 
f.  Gynäkologie,  Bd,  XI  u.  XII. 
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über  den  Bau  der  menschlichen  Placenta  siehe  Sohköder  van  der  Kolk,  ferner 
Turner,  Journal  of  anatomy  and  phys.  Vol.  VII,  S.  120,  auch  die  Lehrbücher  der  Ent- 
wickelungsgeschichte. Eine  Darstellung  zahlreicher  Variationen  im  Verhalten  der  Nahel- 
gefäße  etc.  hei  Hyetl,  die  Blutgefäße  der  menschlichen  Nachgeburt.  Wien  1870.  fol. 
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Vom  Sinus  uro-genitalis  und  von  den  äufseren 
GeschlecMsorganen. 

Anlage  und  Ditferenziriiug  derselhen. 

§ 269. 

Durch  die  Aufnahme  der  Ausführwege  der  Geschlechtsorgane  ward  das  un- 
tere Ende  des  Stieles  der  Allantois  zum  Canalis  oder  Sinus  uro-genitalis. 
Dieser  steht,  wie  schon  vorher  die  Allantois  (I.  § 44),  mit  dm  Ende  des  Darm- 
rohrs in  Verbindung,  und  so  geht  eine  für  Darm  und  Uro-gemtal-Organe  gemein- 
same Endstrecke,  die  Cloake,  hervor.  Durch  diese 
münden,  nachdem  eine  Coramuiiication  derselben  nach 
außen  eingeti-eten,  jene  Organsysteme  nach  außen  und 
bieten  darin  die  gleichen  Verhältnisse,  wie  sie  bei  Am- 
phibien, Reptilien  und  Vögeln,  ja  selbst  noch  bei  manchen 
Sängethieren  (Monotremen)  obwalten.  Die  Cloakenmüu- 
dnng  wird  von  einer  wulstförmigen  Erhebung  umgehen. 

Ihr  wenig  tief  liegender  Grund  trügt  die  beiden  genannten 
Ötfnnngen.  Vor  der  vorderen  dieser  Öffnungen,  welche  in 
den  Sinns  uro-genitalis  führt,  beginnt  an  der  vorderen 
Cloakenwand  in  der  ü.  Woche  ein  Höcker,  der  Genital- 
höcker (Fig.  48 i,  e),  sich  zu  bilden,  auf  dessen  Unter- 
seite die  Mündung  des  Sinus  nro-genitalis  rinnenförmig  (/)  sich  fortsetzt.  Em 
rundlicher  Vorsprung  in  der  luguinalregion  rückt  gegen  den  Rand  der  Cloaken- 


llluteres  Körperende  eines 
Embryo  in  der  8.  Woche. 
(2/i.)  n Naheistrang,  fil  Ge- 
nitalwulst, e Spitze  des  Ge- 
nitalhöckers,  / Genitalrinne, 
s Caudalende  des  Körpers. 

Nach  Eckk«. 
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mfluduug,  mit  welcliem  er  den  Genitalwulst  [hl]  vorstellt.  In  dem  Maße  als  der 
Genitalhöcker  sich  inzwischen  vergrößert  hat,  tritt  er  zwischen  den  beiderseitigen 


Fig.  4S2. 


Hinteres  Körperende  eines 
älteren  Embryo,  a After, 
übrige  Bezeichnung  wie  Fig. 
481.  {2/i.)  Nach  Egkbr. 


Genitalwülsten  vor.  Dabei  ist  der  Boden  der  Cloake 
näher  an  die  Oberfläche  gelangt,  indem  die  seitliche 
Cloakenwand  nicht  mit  dem  Wachsthnm  der  übrigen 
Theile  gleichen  Schritt  hält.  Mit  dem  Auswachsen  des 
Genitalhöckers  vdrd  die  auf  seiner  unteren  Fläche  sich 
erstj-eckendc  Mündung  des  Sinus  nro-genitalis  zu  einer 
äußerlich  sichtbaren  Spalte  ausgebildet,  von  zwei  seitlichen 
Falten,  Genitalfalten  (Fig.  482  f],  umgeben.  Auch  die 
Öffnung  des  Darmrohrs  tritt  als  After  (a)  noch  innerhalb 
der  beiden  Genitalwülste  an  die  Oberfläche.  Durch  Zu- 
nahme des  Raumes  zwischen  beiden  Mündestelleu  rückt 


die  Afteröffuung  anscheinend  weiter  nach  hinten,  und  es 
kommt  so  zur  Ausbildung  einer  Dammregion  [Perinaeum  oder  Mitlelfleisch). 
Eine  feine  Erhebung  vom  After  über  den  Damm  bis  gegen  die  hintere  Grenze  der 


Fig.  4S3. 
Z. 


Hinteres  Körperende  eines 
ca.  12  Wochen  alten  weib- 
lichen Embryo,  a After, 
n Labia  minora,  übrige 
Bezeichnung  wie  Fig.  481. 
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Genitalfalten:  Raphe  perinaei,  bezeichnet  den  Weg,  wel- 
chen der  After  bei  seiner  Sonderung  aus  der  Cloake 
zurücklegt. 

Endlich  gelangt  die  Afteröftuung  nahezu  aus  dem 
Bereiche  der  Genitalwülste;  der  Genitalhöcker  ragt  bedeu- 
tender vor  und  von  seinem  freien  Ende  verlaufen  die 
beiden  die  Uro-genital-Spalte  umfiissenden  Genitalfalten 
herab,  die  zwischen  den  beiderseitigen  Hälften  des  Genital- 
wulstes hervortreten. 

Bis  hierher  verhalten  sich  beide  Geschlechter  in  we- 
sentlicher Übereinstimmung.  Es  besteht  somit  auch  für 


die  äußeren  Theile  dieselbe  Indifferenz  der  Anlage,  wie 
sie  für  die  inneren  Genitalorgane  dargestellt  ward.  An  diesen  Befund  knüpfen  sich 
jedoch  Sonderungsvorgänge,  welche  auch  in  dom  äußeren  Geuitalapparat  eine 


sexuelle  Verschiedenheit  herbeiführen,  die  der  Verschie- 
denartigkeit der  Leistungen  dieses  Apparates  angepasst  ist. 

Beim  weiblichen  Gcschlechte  gehen  minder  be- 
deutende Umgestaltungen  vor  sich.  Der  beiderseits  ent- 
faltete Genitalwulst  lässt  die  großen  Schamlippen  [Labia 
majora)  hervorgehen,  zwischen  denen  oben  der  Genital- 
höcker vorspringt.  Der  Sinus  nro-genitalis  bleibt  von 
geringer  Tiefe,  er  bildet  den  Scheidenvorhof  [ Vestibulinn 
vaginae),  in  dessen  Grunde  die  Öffnung  der  Scheide  liegt; 
darüber  iindet  sich  als  Längsspalte  das  Oriticinm  nrethrae. 
Die  beiden  Gcnitaltalteu,  welche  den  Sinus  uro-geuitalis 
umfassend  zum  Genitalhöcker  emportreten,  werden  zu  den 
kleinen  Schamlippen  [Nymphen],  der  Genitalhöcker  seilest 
zur  Clitoris,  welche  noch  längere  Zeit  eine  bedeutende  Vorragung  bildet. 


Hiuteres  Körperende  eines 
männlichen  Embryo  von  ca. 
12  Wochen,  r Raphe,  übrige 
Bezeichnung  wie  Fig.  4SI. 
Nach  Ecker. 
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Viel  bedeutender  sind  die  Veränderungen  beim  männliclieii  Gesclileclite. 
D.as  Lilugenwacbstlinm  des  Genitalliöckers  wird  von  einem  gleichen  Processe  an  dei 
AVandnng  des  Smns  uro-genitalis  begleitet,  indem  die  diesen  seitlich  abgrenzenden 
Genitalfalten  von  hinten  nach  vorne  zu  verwachsen.  Dadurch  wird  die  Mündung 
des  von  ihnen  umschlossenen  Sinus  uro-genitalis  immer  weiter  nach  vorne  veidegt, 
und  der  Sinus  gestaltet  sich  zu  einem  Canalis  uro-genitabs.  Del  Genitalhöckei 
wird  sammt  dem  an  seiner  unteren  resp.  hinteren  Fläche  sich  schließenden  Canalis 
uro-genitalis  zum  l'enis  (Fig.  484).  Die  Mündung  des  Canals  rückt  immer  weitm- 
an  der  unteren  Fläche  der  Penisanlage  nach  vorne  zu,  bis  sie  die  Spitze  des  Penis 
erreicht.  Es  schließt  sich  also  der  Uro-genital-Canal  immer  mehr  von  hinten  her, 
während  seine  Wand  nach  vorne  hin  sich  verlängert. 

BleiM  dieser  Vorgang  unvollendet,  so  geht  daraus  eine  Deformität  hervor,  die  Hypo- 
spadie. Die  Uro-genital-Mündung  liegt  dann  auf  einer  der  Wegstrecken,  die  sie  normal 
zu  durchlaufen  hat. 

Schon  vor  dem  Beginne  dieses  Vorganges  sind  die  beiderseitigen  Genital- 
wülste, zwischen  deren  hinterer  Grenze  der  After  nach  hinten  trat,  einander  näher 
gerückt  und  von  hinten  nach  vorne  zu  mit  einander  vereinigt,  so  dass  der  am  hin- 
teren und  lateralen  Bande  der  Uro-genital-Öffnung  aiifgotretene  Process  des  Ver- 
wachsens  nur  eine  Fortsetzung  jenes  ersten  Vorganges  ist.  Aus  der  Verbindung  der 
beiden  Genitalwülste  geht  der  llodensaok  [Scrotum]  hervor.  Der  Weg  der  Ver- 
bindung wird  durch  eine  leichte  Erhebung,  Naht  [Rapbe  sci'oti),  bezeichnet,  die 
sich  hinten  in  die  liaphe  perinaei  fortsetzt,  sonne  sie  vorne  mit  dem  Vorrücken  der 
Fro-genital-Öffiiiing  in  die  Raphe  penis  übergeht.  Diese  Nahtstelle  entspricht  also 
dem  unter  foi-tschreitendem  Wachsthum  des  Körpers  stattfiiulenden  Verschlüsse 
der  Th’o-geiiital-Spalte. 

AVenn  wir  mai.che  Vorgänge  als  durch  »Verwachsen*  entstanden  aufführten,  so  ist 
darunter  kein  Zusammenwachsen  getrennter  Stellen  zn  verstehen.  Jener  Ausdruck  wurde 
nur  heibehalten,  weil  er  den  Process  zu  rascherem  Verständnisse  bringt.  In  Wirklichkeit 
liegen  dem  Vorgänge  ungleiche  Wachsthumsverhältnisse  zu  Grunde. 

Diese  äußerlich  wahruehmbareii  Umwandlungen  sind  von  inneren  Differen- 
zirungen  begleitet  und  zwar  von  zweierlei  Art.  Es  entstehen  1)  von  dei  Schleim- 
haut des  Sinus  uro-genitalis  aus  Drüsenbildungen,  2)  aus  dem  Bliitgefäßapparatc 
der  Umgebung  eigenthümliche  Organe,  die  Schwellkörper  [Corpora  caver- 
nosuj  und  endlich  3)  kommen  noch  Muskeln  hinzu,  welche  wir  mit  jenen  des  Af- 
ters vorführen.  Die  Schwellköi’iier  besitzen  weitere,  die  Capillaren  verteetende 
Räume  mit  relativ  spärlichem  Zwischengewebe.  Sie  stellen  äußerlich  abgegienzte 
Gebilde  vor,  deren  Volum  bei  stärkerer  Füllung,  sei  es  durch  Vermehrung  der  Zu- 
fuhr oder  Minderung  der  Abfuhr  des  Blutes,  sich  vergrößert,  wobei  das  Organ 
prall,  ja  rigid  wii'd,  und  dann  den  Theil,  in  dem  es  sich  findet,  in  dieser  Be- 
schafifeuheit  erscheinen  lässt.  Diese  Schwellorgane  sind  in  solche  zu  unterscheiden, 
welche  der  Wand  des  Sinus  uro-genitalis  angehören,  und  in  andere,  die  außei  hallt 
der  Wand  des  letzteren  im  Genitalhöcker  sich  bilden.  — Durch  diese  Einrich- 
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tnngen  tibernehmen  die  äußeren  Geschlechtsorgane  eine  besondere  Function  als 
Begattungsorgane. 


I.  Männlicher  Uro-genital-Canal  und  seine  Ädnexa. 

§ 270. 

Der  männliche  Sinus  oder  Canalis  uro-genitalis  wird  mit  seiner  bedeu- 
tenden Ausdehnung  in  die  Länge  in  einzelne  Abschnitte  theilbar,  indem  die  Wau- 
dung des  Canals  Sonderungen  eingeht.  Dadurch  ergeben  sich  mehrere  ver- 
schiedenartige Abschnitte.  Es  sind  also  keine  neuen,  hinzitgekommenen  Theile 
welche  jene  charakterisiren,  sondern  die  in  den  Wandungen  der  Ausfiihrwege  all- 
gemein bestehenden  befinden  sich  in  streckenweise  besonderer  Ausbildung. 

Der  mäunliche  Uro-genital-Canal  wird  auch  als  »Harnröhre«  (Urethra')  bezeichnet, 
was  der  vulgären  Auffassung  der  Verhältnisse  entspricht.  Wie  aus  der  Entwickelung 
hervorging,  ist  er  ein  von  der  u-eiblichen  Harnröhre  (II.  S.  141)  total  verschiedenes  Ge- 
bilde, so  dass  es  zweckmäßig  ist,  ihn  mcht  mit  einem  nur  zu  falschen  Auffassungen 
führenden  Namen  zu  belegen. 

Die  erste  unmittelbar  auf  die  Harnblase  folgende  Strecke,  in  welche  die  Ge- 
schlechtsgänge eiumünden,  wird  von  einem  mächtigen  Drtisenapparat  umgeben, 

der  ein  äußerlich  scheinbar 
compactes  Organ,  die  Prostata, 
vorstellt.  Auf  diese  Pnrs  pro- 
statica  des  üro-genital-Cauals 
folgt  ein  in  seinen  Wandungen 
minder  ausgezeiclmeter  Ab- 
schnitt, den  man  Pars  meni- 
branaceo,  auch  Isthmus  nennt. 
Endlich  besitzt  der  letzte  und 
längste  Abschnitt  des  Canals 
in  seiner  Wandung  ein  Schwell- 
organ, das  Corpus  caveriiosum 
urethrae,  und  wird  danach  Pars 
cavernosa  benannt.  Diese  tritt 
aber  mit  den  im  männlichen 
Genitalhöcker  ausgebildeten 
Schwellkörpern  in  Verbindung 
und  stellt  mit  diesen  zusammen 
den  Penis  vor,  an  dessen  dista- 
lem Ende  der  Uro-genital-Canal 
ausmiindet. 

1.  Die  1 ais  prostatica  ist  der  in  seinen  Wandungen  zur  Prostata  umge- 
bildete Abschnitt,  welcher  hinter  dem  unteren  Theile  der  Schamfuge  liegt  (vergl- 


Fig.  485. 
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Fig.  485).  Der  Uro-genital-Canal  ersclieint  Mer  von  einem  Mntcn  mächtigen, 
vorne  meist  nur  schwach  entwickelten  Körper  ringförmig  umgehen,  der  Prostata 
Vorsteherdrüse).  Deren  hinterer  Abschnitt  ist  nach  beiden  Seiten  ansehnlich 
ansgebildet  und  hat  diese  beiden  Theile,  die  hinten  und  oben  oft  durch  einen  Ein- 
schnitt von  einander  getrennt  sind  und  damit  die  Gestalt  eines  Karteuherzens  be- 
sitzen, als  Lappen  bezeichnen  lassen.  In  jenen  Einschnitt  setzen  sich  die  Vasa 
deferentia  mit  den  Samenbläschen  fort  und  gehen  hier  in  die  Ductus  ejacnlatorii 
über  (vergl.  Fig.  459).  Durch  Derbheit  des  Gefüges  nnterscheidet  sich  das  Organ 
von  den  benachbarien  Theilen.  Das  Innere  des  Organs  wird  von  feinen,  reich  ver- 


zweigten Drüsenschlänchen  durchsetzt. 

Das  reiche  interstitielle  Gewebe  wird  theils  aus  Bindegewebe,  zum  größeren 


Theile  jedoch  ans  Bündeln  glatter  3Inskelzellen  gebildet,  welche  an  der  Ober- 
fläche des  Organs  eine 
zusammenhängende 
Schichte  bilden.  Demzu- 
folge besteht  in  der  Pro- 
stata ein  innerer  drüsiger 
und  ein  äußerer  muslni- 
löser  Abschnitt.  Von  der 
muskulösen  Einden- 
schichte  aus  senken  sich 
durchflochtene  Züge  in 
den  drüsigen  Theil  des 
Organs.  Gegen  den  An- 
fang der  von  der  Prostata 
ausgehenden,  nach  hinten 
etwas  ausgebuchteten 
Canalstrecke  setzt  sich 
von  der  Blase  her  der 
vordere  Winkel  des  Tri- 
gonum  Lieutaudi  fort 
(Big.  48ö)  und  läuft  in 
eine  an  der  hinteren 

Wand  des  Canals  vorspringende  Erhebung  aus,  welche  als  längere  aber  schmale 
Falte  durch  die  Pars  prostatica  verfolgbar  ist.  Eine  das  Lumen  verengende  stär- 
kere Erhebung,  der  Samenhügel  [Colliculus  seminalis , Caput  gallinaginis, 
Schnepfenkopf),  trägt  in  der  Kegel  beiderseits  die  punktförmigen  Mündungen  der 
Ductus  ejaculatorii,  wenn  nicht  einer  derselben,  oder  auch  beide,  in  eine  von  der 
Mitte  des  Samenhügels  gegen  die  Prostata  sich  einsenkende  kleine  Tasche  aus- 
müuden.  Diese  Tasche,  Vesicula  prostatica.  [Sinus  pocularis),  ist  der  untere  Best 
des  aus  den  verschmolzenen  MüUerschen  Gängen  (II.  S.  143)  entstandenen  Sinus 
genitalis,  den  man  auch  als  Uterus  masculinus  gedeutet  hat,  obwohl  er  keines- 
falls dem  Uterus,  sondern  nur  dem  Endabschnitte  des  weiblichen  Sinus  genitalis. 


Blasengrunä  und  Pars  prostatica  des  Uro-genital-Canals 
von  Torne  geöffnet.  Vi* 
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aus  welchem  die  Scheide  hervorgeht,  homolog  ist.  Zur  Seite  des  Sameuhügels 
nimmt  man  die  Mündungen  der  Prostatadriisen  als  feine  Punkte  wahr  fFig.  4 SO). 

Indem  die  Prostata  ihre  Grundlage  von  einem  aus  der  Schleimhaut  entfalteten  Drüseii- 
apparat  empfängt,  welchen  Mnsknlatur  üherkloidet,  wie  solche  auch  an  anderen  Strecken 
des  Uro-genital-Canals  vorkommt,  ist  sie  als  ein  Abschnitt  des  Uro-genltal-Canals 
selbst  anfzufassen,  und  die  ihr  zukommenden  Modifloationen  sind  abhängig  von  dem 
Verhalten  des  drüsigen  Substrates.  So  sind  manchmal  die  beiden  seitlichen  Hälften 
verschieden  ausgebildet,  und  zuweilen  ist  zwischen  ihnen  ein  kleiner  dritter  Abschnitt 
hinten  und  oben  bemerkbar.  Der  vordere  gewöhnlich  schwache  Bogen  des  Ringes  kann 
gleichfalls  einen  Lappen  verstellen  oder  auf  eine  schmale  bindegewebige  Brücke  reducirt 
sein,  so  dass  die  Prostata  nicht  zum  Einge  sich  abschließt.  Die  Länge  der  Prostata 
beträgt  2 — 81/2  cm;  ihre  Breite  etwas  mehr,  weniger  dagegen  die  Dicke  der  gesammten 
Bildung.  Was  die  Drüsen  betrifft,  so  besteht  jederseits  eine  größere  mit  einer  Anzahl 
(5 — 8)  kleinerer.  F.rstere  münden  zur  Seite  des  Samenhügels  aus.  Die  Ausführgänge 
sind  sehr  reich  ramifleirt  und  gehen  ln  einfache  terminale  Erweiterungen  von  0,1 — 0,3  mm 
über.  Von  einfachem  Cylindercpithel  ausgekleidet,  umschließen  sie  ein  weites  Lumen, 
in  welchem  nicht  selten  conoentrisch  geschichtete  Concretiouen  (Prcslala-Steinehen)  ver- 
kommen. Wie  schon  die  Gestalt  dos  Organes  andeiitet,  ist  der  Drüsenapparat  am  hinteren, 
dickeren  Abschnitte  der  Prostata  reicher  als  am  vorderen  enifaitet. 

Der  Übergang  der  Muskulatur  sowohl  in  den  Sphincter  vesicae  nriiiariae,  als  auch 
auf  die  Pars  meinbranacea  sichert  die  Vorstellung,  dass  in  der  Prostata  eine  partielle 
Umbildung  der  Wand  des  üro-genital-Canals  vorliegt.  Die  Muskulatur  bietet  nur  hinten 
gegen  das  Rectum  eine  ebene  Fläche.  Vorne  mischen  sich  den  glatten  Muskelzellen- 
bündeln quergestreifte  transversale  Züge  bei,  welche  zerstreut  auf  die  Blase  sich  fort- 
setzen. 

Der  in  den  ausgebuchteten  Abschnitt  des  Canals  einragende  Samenhügel  führt  ein 
reiches  und  dichtmaschiges  Gefäßnetz , welches  bei  völliger  Füllung  den  Samenhügel  an- 
schwellen macht  und  damit  die  Communication  mit  der  Blase  verschließt. 

Von  Venen  durchsetztes  Bindegewebe  (Ligg.  pubo-prostaiica)  trennt  die  Prostata  von 
dem  unteren  hinteren  Theile  der  Schamfuge  und  setzt  sich  in  eine  zusammenhängende 
Schichte  fort,  durch  welche  der  folgende  Abschnitt  des  Uro-genital-Canals  hindnreh  tritt. 

2.  Pars  meinbranacea.  Dieser  kurze,  gleioMalls  nur  2 — 2,5  cm  lauge 
Absebnitt  des  Uro-genital-Canals  erscheint  insofern  unter  einfacheren  Ycrhält- 
nisseu,  als  seine  Wandung  keine  besonderen  Umbildungen  aufwoist.  Aus  der 
Pars  prostatica  hervorgegangen,  setzt  sich  der  Canal  unter  dem  Sehambogen  nach 
außen  fort,  und  tritt  durch  eine  zwischen  beiden  Schenkeln  des  Schambogens  aus- 
gebreitete Bindegewebsschichte  [Lig.  trianguläre,  Diaphragma  urogenitale),  wo- 
rauf er  in  den  folgenden  Abschnitt  übergeht.  Außerhalb  der  Schleimhaut  des 
Canals  findet  sich  wieder  eine  Schichte  glatter  Muskelzellen  in  vorwiegend  circu- 
larer Anordnung.  Darüber  lagern  quergestreifte  Faserb iindel,  die  jedoch  der  Mus- 
kulatur des  Beckeuausganges  angehörcu. 

Diese  Strecke  besitzt  bei  vielen  Säugethieren  eine  viel  bedeutendere  Länge.  Auch 
im  Fötalzustande  und  noch  beim  Neugeborenen  ist  sie  relativ  länger  als  später,  und  be- 
dingt dadurch  eine  höhere  Lage  der  Pars  prostatica  und  der  Harnblase  (vergl.  § 248). 

3.  Pars  cavernosa.  In  der  Wandung  dieses  längsten  Abschnittes  (15  bis 
20  cm)  ist  es  zur  Ausbildung  eines  Schw'ellorganes  gekommen,  welches  ihn  in  die 
Zusammensetzung  des  Penis  eingehen  lässt.  Dieses  Corpus  cavernosum  [C.  c. 
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uvethrae,  C.  spongiosuin)  ist  paarig  angelegt,  und  behält  davon  auch  später  noch 
Spuren.  Es  springt  hinten  mit  einem  starken  abgerundeten  Abschnitte  (Bulbus) 
vor  und  überragt  damit  noch  die  Endstrecke  der  Pars  membranacea  von  unten 
(Fig.  4S7).  Es  hat  also  den  Anschein,  als  ob  der  Uro-genital-Canal  das  Corpn» 
cav^ernosnm  von  oben  her  schräg  durchbohre.  Die  bulbusartige  Anschwellung 
verjüngt  sich  nach  vorne  zu  und  setzt  sich  dann  ziemlich  gleichmäßig,  der  unteren 
Furchr  zwischen  den  beiden  Corpora  cavernosa  des  Penis  angelagert,  bis  gegen 
das  Ende  des  Penis  fort.  Der  Schwellkörper  ist  auch  da  nicht  gleichmäßig  um 
den  Uro-genital-Canal  entwickelt,  vielmehr  durchsetzt  ihn  das  Lumen  des  letzteren 
excentrisch,  näher  der  oberen  resp.  dorsalen  Seite.  Am  Ende  des  Penis  bildet 
dieser  Theil  mit  einer  bedeutenden  Vergrößerung  die  Eichel  (Glans  penis],  auf 
der  das  Orilicium  externum  des  Uro-genital-Canals  eine  Längsspalte  bildet.  (Das 
nähere  Verhalten  der  Eichel  siehe  unten  beim  Penis.) 


Das  Corpus  cavernosum  kegrnnt  am  Bulbus  mit  einem  paarigen  Absohuitte, 
indem  zwischen  den  beiden  vorspringenden  Hälften  eine  Scheidewand  sich  einsenkt.  Das 
emspricht  der  paarigen  Anlage  des  Organs.  Von  dieser  bei  manchen  Säugethieren  voll- 
ständiger bestehenden  Duplicität  erhält  sich  auch  in  der  Eichel  ein  liest,  da  hier  unter- 
halb des  Orifleium  gleichfalls  ein  Septum  den  Schwellkörper  sagittal  durchsetzt.  Eine 
dünne  Bindegewobsschichte  mit  reichen  elastischen  Netzen  bildet  die  äußere  Abgrenzung 
(Tunica  albuginea).  Au  der  Eichel  verschmilzt  sie  mit  dem  Integumente,  welches  diese 
überzieht  Das  Innere  des  Schwellkörpeis  bietet  zahlreiche  mit  einander  communicirende 
verschieden  weite  Räume,  die  durch  ein  Balkcnnetz  getrennt  sind  und  im  Ganzen  das 
Bild  eines  engmaschigen  Venengefiechtes  geben.  Vom  Bulbus  an  ist  dieser  Charakter  an 
dem  unteren  Abschnitte  der  AVand  des  Uro-genital-Canals  noch  deutlich  ausgeprägt  und 
in  der  Eichel  ist  er  unter  Vermehrung  des  iiiterstitielien  Gewebes  weiter  gebildet,  ln 
letzterem  Gewebe  sind  mit  der  Volumzunahme  auch  die  elastischen  Bestandtheile  ver- 
mehrt. Auch  feine  Blutgefäße  durchsetzen  die  Balken.  In  dieses  Balkenwerk  ist  ferner 
die  Muskulatur  der  AVand  des  Uro-genital-Canals  größtentheils  übergegangen  S.e  ist 
hier  in  einzelne  Züge  aufgelöst  und  bildet  nur  zu  innerst  gegen  die  Schleimhaut  eine 
mehr  zusammenhängende  ringförmige  Schichte.  AVie  an  der  Bars  prostatica  die  Muskel- 
wand des  Uro-genital-Canals  mit  der  Entfaltung  des  Drüsenapparates  eine  Umbildung 
erfuhr,  so  ist  eine  solche  an  der  Pars  cavernosa  durch  die  Ausbildung  der  Blutraume 
entstanden  die  in  der  Tiefe  in  ein  der  Schleimhaut  angehöriges  Venennetz  ubergehen. 
Aus  diesen  Blutraumen  setzen  sich  Venen  fort,  die  an  ihrem  Beginne  durch  pleiusartige 
■Anordnung  an  das  Verhalten  der  Schwellkörper  selbst  erinnern.  Ein  solcher  Plexus 
sammelt  sich  im  hinteren  Umfange  der  Eichel  und  geht  in  die  Rückeuvene  des  Penis 
über.  Ein  anderer,  mit  jenem  zusammenhängend,  findet  sich  in  der  Furche  der  Unter- 
fläche beider  Corpora  cavernosa  penis,  zwischen  diesen  und  dem  Uro-genital-Canal.  Er 
communicirt  mit  dem  vorerwähnten  Geflechte,  nimmt  längs  der  ganzen  Pars  cavernosa 
Venen  auf,  und  leitet  das  Blut  durch  Venen,  welche  um  die  Corpora  cavernosa  penis 
verlanfen,  der  V.  dorsalis  penü  zu.  Aus  dem  hinteren  Theile  des  Bulbus  fuhren  die 
Venae  bulbosae  ab.  Von  Arterien  sind  die  Arteriae  dorsales  penis  und  die  Art.  bulbosae 
zu  nennen. 


Die  Schleimliaut  des  gesammten  Uio-geiiital-Canals  bildet  feine,  vei- 
streickbare  Längsfalten,  die  in  der  Pars  membranacea  beginnen.  Das  Lumen 
bestellt  von  da  au  durch  die  Pars  cavernosa  als  Querspalte,  die  in  der  Eiclml  m 
eine  senkreclite  Spalte  sich  mnwandelt.  Elastisches  Getvebe  veileibt  dei  an 
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eine  ziemliche  Ueliiibarkeit,  gemäß  welcher  der  Canal  sich  erweitern  kann,  ln  der 
Pars  prostatica  ist  die  Beschatfeulieit  der  Wand  ein  Hindernis  für  die  Erweitenmg. 
Diese  ist  dagegen  schon  an  der  Pars  membranacea  gestattet  nnd  an  der  Pars 
cavernosa  besitzt  der  hintere  Abschnitt  die  Erweitenmgsßihigkeit  in  hohem  Grade. 
Nach  vorne  zu  nimmt  sie  allmählich  ab,  steigert  sich  aber  innerhalb  der  Eichel 
wieder  bedeutend.  Hier  besitzt  der  Canal  an  seiner  hintereu  resp.  unteren  Wand 
eine  seichte  Ausbuchtung,  die  Fossa  navicularis. 

Außer  den  bei  der  Pars  prostatica  besprochenen  Driisen  münden  auf  der 
Schleimhaut  noch  andere  Driisen  aus.  Zwei  größere  (ß — 8 mm  im  Durchmesser 
haltende)  sind  die  Cowp er’schen*)  Drüsen.  Sie  liegen  unmittelbar  hinter  dem 
Bulbus,  und  setzen  sich  mit  dem  Ausführgangc  in  den  Anfangstheil  der  Pars 
cavernosa  fort.  Sie  bilden  abgerundete  Körper  von  ziemlicher  Resistenz  und  lassen 
oberflächlich  kleine  Läppchen  wahrnehmeu. 

Hierzu  kommen  noch  zahlreiche  kleinere  Drüsen,  einfache  kurze  oder  nur 
wenig  gebuchtete  Schlänche,  jenseits  der  Pars  prostatica  in  der  Schleimhaut  des 
üro-genital-Canals  verbreitet.  Ähnliche  Drüsen  vereinigen  sich  in  größerer  Anzahl 
in  gemeinsame  längere  und  weitere  Ausführgänge,  die  mit  der  Längsachse  des 
Uro -genital -Canals  verlaufen  und  mit  deutlich  sichtbaren  Mündungen  sich  öftnen. 
Diese  Driisen  kommen  der  Pars  cavernosa  zu.  Ihre  Mündungen  sind  als  Punkte  zu 
erkennen.  Sie  sind  vorwärts  gerichtet,  zuweilen  etwas  erweitert  und  von  einem 
Schleimhautfältehen  klappenförmig  überdeckt.  Die  weiteren  Ausfiihrgänge  stellen 
die  Laciinae  Morgaynii  vor. 

Von  der  P.  prostatica  erstreckt  sich  durch  die  P.  membranacea  ein  reiches  Venen- 
iietz,  welches  im  Samenhügel  den  erwähnten  Schwellapparat  herstellt  und  in  der  Pars 
cavernosa  ln  die  cavernöse  Wandschichte  übergeht.  Das  in  der  Pars  prostatica  geschich- 
tete, in  der  obersten  Lage  jedoch  platte  Zellen  besitzende  Epithel  schließt  sich  hier 
jenem  der  Harnblase  an.  In  dem  übrigen  Theile  des  Uro-genital-Canals  besteht  Cylinder- 
epithel.  Hinter  der  Fossa  navicularis  beginnt  der  Übergang  in  mehrfach  geschichtetes 
Plattenepithel,  welches  in  jenes  des  Integuraentes  der  Eichel  sich  fortsetzt.  — Als  »iitire’sche 
Drüsen«  kann  man  keine  der  beiden  aufgeführten  Drüsenformen  bezeichnen,  da  jener 
sie  nicht  gekannt  hat.  (OnnnuicK,  1.  c.) 

Die  Cou-per’schen  Drüsen  sind  durch  relativ  große  Läppchen  mit  weitem  Lumen 
ausgezeichnet.  Auch  an  den  Ausführgängen  besteht  weites  gebuchtetes  Lumen. 


Penis  und.  Serotum. 

§ 271. 

Die  im  GenitalliOeker  entstandenen  beiden  Scliwtdlkörper  setzen  mit  der  Pars 
eaveruosa  des  Uro-genital-Canals  den  Körper  des  Penis  oder  der  männlichen 
Ruthe  zusammen.  Die  dem  Becken  zunächst  befindlichen  Theile  repräsentireii  die 
Wurzel,  von  der  der  Schaft  sich  fortsetzt,  welcher  mit  der  Eichel  [Glans  penis) 
abschlicßt.  Die  letztere  bildet  einen  nach  hinten  und  seitlich  entfalteten  Vorsprung 
[Corona  glandis]  fb'ig.  487  A,  B),  der  durch  eine  Furche  [Sulcus  coronarhis) 


*)  William  Cowper,  geh.  1666,  Anatom  und  Chirurg  ln  London,  f 1709. 
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Fig.  487, 


vom  Schafte  sich  absetzt.  Vom  Schamberge  wie  vom  Scrotum  her  geht  das  Inte 
gument  mit  lockerem  aber  fettlosem  subcutaneu  Bindegewebe  auf  den  Schaft  des 
Penis  über,  vorne  gegen  die  Eichel  zu  bildet  es 
eine  dieselbe  deckende  Duplicatur,  die  Vor- 
haut, Praeputhm.  Unterhalb  der  Mündung 
des  Uro-genital-Canals  setzt  sich  das  Prae- 
putium  mit  einer  dünnen  Falte  unmittelbar  auf 
die  Glans  fort  und  bildet  damit  das  Frenulum 
praeputii. 

Die  dem  Penis  eigenen  Sc'hwellkörper 
— Corpora  cavernosa  penis  — stellen  zwei 
proximal  getrennte,  aber  bald  sich  mit  ein- 
ander verbindende , annähernd  cylindrische 
Organe  vor,  die  au  beiden  Enden  verjüngt  aus- 
lanfcn.  Proximal  besteht  eine  spindelförmige 
Verdickung  {Bulbus]  und  mit  diesem  Theile 
ist  der  Schwellkörper  dem  Schambeinaste  be- 
festigt (vcrgl.  Fig.  dST  yl  I.  Darauf  legen  sich 
beide  Körper  vor  der  Schamfuge  an  einander 
und  verbinden  sich  mit  ebenen  Flächen  derart 
mit  einander,  dass  von  der  Trennung  nur  eine 
obere  schwjiche  und  eine  untere  breitere  Kinne 
bemerkbar  bleibt,  ln  letztere  bettet  sich  der 
Uro-genital-Canal.  Die  beiden  distalen  Enden 
der  SchweUköi-per  ragen  getrennt  in  die  Eichel, 
von  der  sie  seitlich  und  oben  überdeckt  werden 
ivergl.  Fig.  487  B und  Fig.  488). 

ln  ihrem  Baue  ditleriron  diese  Organe 
nicht  unbedeutend  vom  Schwellkörper  des 
Uro-genital-Canals,  vor  Allem  durch  die  mäch- 
tigere Ausbildung  ihrer  bindegewebigen  derben 
Hülle:  Tunica  albuginea.  Diese  bildet  au  der 
verschmolzenen  Strecke  beider  Schwellkörpei 
eine  mediane,  jedoch  nicht  überall  vollständige 
Scheidewand,  so  dass,  besonders  in  distaler 
Eichtung,  zwischen  beiden  Hälften  Communi- 
cationen  bestehen.  Von  der  fibrösen  Hülle 
aus  erstrecken  sich  Balken  und  Blätter  ins 
Innere  und  bilden,  sich  vielartig  theilend  und 
unter  einander  verbindend,  das  interstitielle 
Gerüstwerk  des  Organes;  dessen  bluterfüllte 

Lücken  sind  noch  unregelmäßiger,  aber  umfänglicher  als  jene  im  Schuellköipe 
des  Uro-genital-Canals. 


Biilhus 


A Scliaft  dos  Penis  mit  den  SchweU- 
körnern  von  unten.  B Medmnscnnitt 
des  distalen  Endes  des  Penis. 


Fig.  48S. 
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Quersclinitte  dnrcli  den  Penis,  dev  oliere 
durcli  den  Schaft,  der  untere  durch  den 
hinteren  Theil  der  Eichel,  “/t' 
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Die  fibröse  Hülle  der  Schwellkörper  besteht  -vorwiegend  aus  Bindegewebsschichten, 
deren  innere  mit  reichen  elastischen  Fasern  auch  eine  longltndinale  Schichte  glatter 
Muskelzellen  führt.  Letztere  verbreiten  sich  auch  in  dem  Balkenwerke  des  Schwellkörpers. 
Der  Blutgelaßap parat  des  Organs  wird  von  den  Arteriae  dorsales  penis,  die  auf  ihrem 
Verlaufe  zur  Eichel  auch  an  die  Schwellkörper  Zweige  senden,  vornehmlich  aber  von  den 
Arteriae  profundae  penis  gespeist.  Unmittelbar  unter  der  fibrösen  Hülle  gehen  diese 
Arterien  in  Capillarnetze  über,  von  welchen  ein  Netz  weiterer  Gefäße  mit  den  caveruösen 
Räumen  sich  verbindet.  Auch  in  die  Balken-  und  Blätterzüge  setzen  sich  Gefäße  von 
den  corticalen  Capillaren  her  fort.  Im  hinteren  Abschnitte  jedes  Corpus  cavernosum 
penis  gaben  arterielle,  bei  der  Untersuchung  collabirter  Balken  wie  gewunden  sieh  dar- 
stellende Gefäße  zur  Aufstellung  blindgeendigter  «Arteriae  lieUcinaer.  Veranlassung.  Sie 
stellten  sic.h  als  Gefäßschlingen  heraus  (Langer).  Die  rückfiihrenden  Bahnen  sind  durch 
Venen  vertreten,  welche  oben  direct  in  die  Dorsalvene  des  Benis  einmünden,  unten  da- 
gegen in  die  zahlreichen  Venen,  -welche  auch  von  der  cavetnüsen  Wand,  des  Uro-genital- 
Canals  das  Blut  sammeln  und  um  die  Corpora  cavernosa  penis  herum  in  die  V.  dorsalis 
penis  sich  oinsenken.  Die  hintersten  dieser  Venen  anastomosiren  mit  dem  Santorini' sehen 
Venengeflechte. 

Bei  manchen  Säugethieren  (Nagern,  Carnivoren,  auch  vielen  Quadrumanen  u.  a.)  be- 
stehen im  Bereiche  der  Schwellkörporhüllen  und  zwar  innerhalb  der  Eichel  Ossiflea- 
tioiien,  welche,  oft  von  bedeutender  Ausdehnung,  den  sogenannten  Penisicnochen  (Os 
priapi)  bilden.  Beim  Menschen  sind  in  vereinzelten  Fällen  Ossificationen  der  Corpora 
cav.  penis  beobachtet,  die  in  ihrem  Zusammenhänge  einem  Periisknochen  entsprechen 
könnten.  Lenhossek,  Arch.  f.  pathol.  Anatomie,  Bd.  LX. 

Die  Befestigung  der  Schwellkörper  des  Penis  am  Becken  geschieht  durch  sehr  straffes 
Gewebe,  welches  vom  Periost  aus  in  die  Tunica  albuginea  übergeht.  In  der  Medianlinie 
tritt  von  der  Schamfuge  her  ein,  auch  aus  der  Linea  alba  Faserzüge  aufnehmendes  Binde- 
gewebsbündel  zum  Rücken  des  Penis  (üg.  Suspensorium).  Um  die  Tunica  albuginea 
formirt  das  lockere  Bindegewebe  mit  reichen  elastischen  Fasern  die  Fascia  penis.  — Das 
Integument  zeichnet  sich  durch  Fettmangel  ans.  An  der  Vorhautöffnung  schlägt  es  sich 
in  eine  zartere,  das  innere  Blatt  des  Praeputium  bildende  Lamelle  um,  welche  im  Sulcus 
coronarius  der  Eichel  auf  diese  übergeht.  Obwohl  schlcimhautähnlich , besitzt  jene  La- 
melle doch  im  Allgemeinen  den  Ban  der  äußeren  Haut,  ebenso  wie  der  innig  mit  dem 
cavernösen  Körper  verbundene  Überzug  der  Eichel.  Kleine  Talgdrüsen  kommen  spärlich 
auf  der  Eichel  und  an  der  inneren  Lamelle  der  Vorhaut  vor,  größere  münden  im  Sulcus 
coronarius  und  neben  dem  Frenulum  (Tyson’sche  *)  Drüsen).  Sie  liefern  Riechstoffe,  die 
das  größtentheils  aus  abgestoßenen  Epithelien  gebildete  Smeyma  praeputü  imprägniren. 
Uber  das  Verhalten  der  Schwellkörper  s.  Kobelt,  Die  männlichen  und  weiblichen  Wollust- 
organe. Freiburg  i.  Br.  1844.  Bezüglich  deren- Strnctur  Langer,  Sitzungsber.  derM'iener 
Acad.  Bd.  46. 


§ 272. 

Der  Hodensack  [Scrotum''.  ist  nrsprünglich  ohne  Beziehung  zu  seinem 
späteren  Inhalte,  ein  Gebilde  der  äußeren  Haut  (II.  S.  183),  das,  von  Bindegewebe 
erfüllt,  gleichfalls  paarig  angelegt  wird.  Die  erste  Anlage  geht  von  dem  die  Bnrsa 
inguiualis  bekleidenden  Integninente  ans.  Die  paarige  Anlage  wird  noch  durch 
die  median  verlaufende  Raphe  angedeutet,  von  der  aus  eiue  bindegewebige 
Scheidewand  [Septum  scroti)  sich  bis  gegen  die  Wurzel  des  Penis  erstreckt. 


*)  Edward  Ty.son,  geb.  1651,  Prof,  der  Auat.  zu  London. 
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Dadurch  wird  der  Ilodensack  in  zwei  Fächer  geschieden,  welche  die  Hoden  und 
auch  noch  je  eine  Strecke  des  Samenstranges  beherbergen.  Das  dünne,  bei  Erwach- 
senen schwach  bräunlich  pigmentirte  Integument  ist  mit  einem  subcutanen  conti- 
nuirlichen  Belege  glatter  Muskelzellen  versehen,  die  mit  Bindegewebe  eine  nicht 
unansehnliche  Schichte,  die  l'unica  dartos,  Fleischhuut  des  Jlodensacks,  vor- 
stellen. Am  Septum  scroti  setzt  sich  diese  Schichte  auch  auf  dieses  fort.  Durch 
die  Action  dieser  Muskelschielite  bildet  die  Haut  des  Scrotum  Kunzein  und  Palten. 

Die  Oberfläche  der  Scrotalanlage  lässt  ein  ziemlich  scharf  ahgegrenztes  leid  unter- 
scheiden (Area  scroti),  dessen  Structur  von  der  benachbarten  Haut  verschieden  ist.  Es 
zeichnet  sich  in  der  Tiefe  auch  durch  jene  glatte  Muskulatur  aus,  welche  die  Tunica 
dartos  herstellt.  Mit  der  Vereinigung  der  beiderseitigen  Anlagen  sind  auch  die  beiden 
Areae  in  medianer  Verbindung,  auch  bei  älteren  Embryonen  deutlich  unterscheidbar. 
Über  die  Beziehungen  dieser  bei  Prosimlern  und  Alten  auch  im  ausgebildeten  Zustande 
vorhandenen  Area  s.  H.  Klaatsch,  Morphol.  Jahrbuch  Bd.  XVI.  S.  612  ff. 


II.  Weiblicher  Uro-geuital-Sinus  und  seine  Adnexa. 


273. 


Bei  dem  weiblichen  Geschlechte  bleibt  der  Sinus  uro-genüalis  ein  seichterer 
Kaum,  der  jedoch  eine  beträchtlichere  Weite  empfängt  und  durch  beides  von  dem 
längeren  und  engeren  Canale  des  Mannes  sich  nicht  unwesentlich  unter  scheidet, 
so  sehr,  dass  man  lange  Zeit  die  auf  die  Entwickelung  gegründete  Homologie 
übersah.  Zn  der  Zeit,  da  die  ursprüngüche  Gleichartigkeit  des  äußeren  Apparates 
in  beiden  Geschlechtern  noch  nicht  erkannt  war,  hat  man  jenem  den  Namen 
Scheidenvorhof,  Vesiibulum  vaginae,  beigelegt  (Fig.  4&9). 

Die  seitlichen  Wände  dieses  Vorhofs  bilden  zwei  aus  den  Genitalfalten  ent- 


Fig.  489. 


standene  Hautlappen,  Labia  mi- 
noru  oder  Nymphae  [Was.ser- 
lippen].  Den  Grund  nimmt  der 
Eingang  zur  Scheide  [Introitus 
vaginae)  ein,  den  der  Hymen,  so 
lange  er  nicht  zerstört  ist  (H. 

8.  171),  bis  auf  eine  kleine  Öff- 
nung verschließt.  Darüber  liegt 
die  schlitzförmige  Mündung  der 
Harnröhre,  deren  hintere  Wand 
auf  die  vordere  Faltensäule  der 
Scheide  nach  hinten  fortgesetzt 
ist.  Nach  oben  stehen  die  kleinen 
Schamlippen  mit  der  Clitoris  in 
Verbindung.  Man  mag  sich 
vorstellen,  dass  jede  der  beiden 

kleinen  Schamlippen  vorne  und  oben  sich  in  zwei  etwas  divergirende  Lamellen 


Hymen 


Pfaeputiuni 
Gl.  clHoridis 

Lab.  maj 
Lab. 
Orific. 


Außere  weibliche  Geschlechtsorgane  mit  aus 
einander  gelegten  Schamlippen. 
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spaltet.  Die  mediale  Lamelle  begiebt  sich  zur  unteren  F'läche  der  Glans  clito- 
ridis.  Sie  bildet  das  Frenidum  elitoridis.  Die  laterale  Lamelle  erhebt  sich 
in  der  Regel  von  der  äußeren  Fläche  der  Schamlippe  und  vereinigt  sieh  über 
der  Glans  elitoridis  mit  der  anderseitigen  zu  einer  die  Clitoris- Eichel  oben 
und  vorne  bedeckenden  Hautfalte.  Diese  setzt  sich,  ähnlich  der  Vorhaut  des 
Penis,  auf  den  Überzug  der  Eichel  der  Clitoris  fort  und  bildet  das  Praeputhm 
elitoridis.  Diese  Umhüllung  der  Clitoris  geht  oben  zwischen  beiden  großen 
Schamlippen  in  das  äußere  Integument  der  letzteren  über.  Nach  hinten  laufen  die 
beiden  Labia  minora,  niederer  werdend,  aus,  ohne  den  Raum  des  Sinus  uro-geni- 
talis  hinten  abzuschließen.  Nur  eine  leichte,  nicht  immer  vorhandene  Querfalte, 
Frenulum  labiorum  [Fr.  pudendi),  bildet  eine  schwache  Abgrenzung,  und  umzieht 
zugleich  eine  vor  ihr  befindliche,  seichte  Vertiefung,  die  Fossa  naviciilaris,  welche 
ebenso  variable  Verhältnisse  darbietet. 

Die  beiden  großen  Schamtippen  [Labia  majora)  umgeben  als  mächtige  Haut- 
falten den  dargestellten  äußeren  Geschlechtsapparat.  Sie  gehen  vorne  und  oben 
entweder  in  einander  über  [Commissura  anterior]  und  setzen  sich  in  das  Integu- 
ment des  Schambergs  fort,  oder  sie  weichen  hier  etwas  aus  einander  und  lassen 
die  sonst  zwischen  ihnen  geborgene  Clitoris  zum  Vorschein  kommen  (Fig.  4S9).' 
Nach  hinten  verflachen  sieh  die  großen  Schamlippen  und  stehen  nur  durch  eine 
fast  ebene  Hautstrecke,  die  man  als  hintere  Commissur  [Commissura  posterior) 
bezeichnet,  unter  einander  in  Verbindung. 


Fig.  490. 


Lig. 

suspens. 

clit. 

Clitoris 

Corp.cav. 

clit. 

On'fic. 

ttreth. 

Bulbus 

vestibuU 

Introitus 

vaginae 


Gland. 

Barihol. 

Venen- 

Plexiis 


Schwellkörper  der  weiblichen  Geschlechtsorgane.  A von  voroe  und  unten.  B etwas  schräg  von  der  Seite. 


Wie  der  gesammte  äußere  Geschlechtsapparat  des  Weibes  nur  eine,  und  zwar 
wenig  bedeutende  Modification  eines  beiden  Geschlechtern  gemeinsamen  Zustandes 
vorstellt,  so  sind  demselben  auch  die  gleichen  Schwellorgane  zugetheilt,  an- 
gepasst an  geänderte  functionelle  Verhältnisse.  Dem  Corpus  cavernosum  des  üro- 
genital-Canals  (Corp.  cav.  urethrae)  des  Mannes  entspricht  ein  getrennt  bleibendes 
Schwellkörperpaar  seitlich  vom  Sinus  uro-genitalis  an  der  Basis  der  kleinen  Scham- 
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lippen,  es  bildet  die  Bulbi  vestibuli  [Vorhof zwiebeln).  Diese  im  gefüllten  Zu- 
stande lateral  gewölbten,  vorwärts  sich  verschmälernden  Schwellkörper  stimmen 
im  Bane  mit  dem  homologen  Organe  des  Mannes  überein.  Sie  gehen  vorwärts  in 
Venengeflechte  über,  welche  zum  Theil  im  Frenulum  clitoridis  zur  Clitoris  ver- 
laufen, und  mit  feinen  öefäßnetzen  der  Glans  clitoridis  Zusammenhängen.  Die 
Schwellung  dieser  Organe  verengert  den  Scheiden^’orhof. 

Zwei  andere  Sehwellkörper  liegen  der  Clitoris  zu  Grunde.  Diese  Corpora 
cavernosa  clitoridis  wiederholen  in  kleinem  Maßstabe  die  Corp.  cav.  penis 
und  bestätigen  zugleich,  dass  nicht  die  Clitoris  für  sich  allein  dem  Penis  des 
Mannes  entspricht,  sondern  dass  diesem  vielmehr  die  ganze  Umwaiidung  des  weib- 
lichen Sinns  uro-genitalis,  kleine  Schamlippen  und  Vorhofszwiebeln  mit  inbegriffen, 
entsprechen  muss.  Die  Corpora  cavernosa  clitoridis  entspringen,  wie  jene  des 
Penis,  vom  Schambein  und  verlaufen  bis  unter  die  Sohamfnge,  wo  sie  in  einen 
äußerlich  einheitlichen  Schaft  zusammenfließen.  Dieser  ist  in  starkem  Winkel  nach 
unten  und  hinten  gekrümmt  und  mit  seinem  die  Glans  clitoridis  vorstellenden 
Ende  gegen  das  Vestibulum  gerichtet.  Die  Scheidung  des  Schaftes  durch  ein 
medianes  Septum  deutet  die  Zusammensetzung  aus  zwei  Theilen  an,  die  hinten 
ihre  Selbständigkeit  behielten.  Das  Septum  bietet  Durchbrechungen  zur  Commu- 
nication  der  Binnenräumc  beider  Hälften. 

Die  Sch  lei  nihmd- Auskleidung  des  Sinus  uro-genitalis  geht  aus  den  kleinen 
Schamlippen  ohne  scharfe  Abgrenzung  in  das  äußere  Integument  über.  Das  Vor- 
kommen von  Talgdrtison  an  der  medialen  Fläche  der  Labia  minora  lässt  schon 
hier  eine  Übereinstimmung  mit  der  äußeren  Haut  erkennen.  Solche  Drüsen  sind 
auch  an  der  äußeren  Fläche  vorhanden.  Schleimdrüsen  finden  sich  nur  spärlich 
gegen  den  Scheideneingang  zu,  sowie  in  der  Umgebung  der  Urethralmündung , 
zwei  größere,  den  Cowper' sehen  Drüsen  des  Mannes  entsprechende  Drüsen  liegen 
hinter  den  Bulbi  vestibuli  und  münden  unmittelbar  vor  dem  Hymen,  eine  an  jeder 
Seite  aus.  Man  bezeichnet  sie  als  Bartholin' sehe  Drüsen  (Fig.  490  B). 

Die  kleinen  Schamlippsn  bieten  in  Gestalt  wie  an  Voluni  zaiilreicbe  Verscliieden- 
beiten.  Sie  sind  mehr  oder  minder  ausgedehnt  und  können  im  ersten  Falle  aus  der  von 
den  Labi.a  majora  umschlossenen  vorragen.  Bei  manchen  atrikanischen  Völker- 

schafeen  erreichen  sie  eine  bedeutende  Ausdehnung,  so  dass  an  ihnen  die  Beschneidung 
ausgoführt  wird.  Das  Praeputium  clitoridis  ist  meist  gleichfalls  an  jener  hypertrophischen 
Veriängeiung  betheiligt.  Die  gesamrate  Deformität  pflegt  man  als  »Hottentottouschürze« 
zu  bezeichnen,  obwohl  sie  nur  bei  einem  Stamme  als  Hegel,  bei  anderen,  aber  auch  bei 
manchen  nordafrikanischen  Stämmen,  nur  vereinzelt  verkommt. 

Die  Hautfalten,  welche  die  kleinen  Schamlippen  vorstcllen,  besitzen  zwischen  ihren 
beiden  Blättern  fettloses  Bindegewebe  mit  reichen  elastischen  Netzen.  Sehr  entwickelt 
sind  die  Papillen,  ebenso  an  der  Glans  clitoridis.  Geschichtetes  Plattenepithel  überkleidet 
die  Labia  minora  und  findet  sich  auch  in  der  N.aehbarschaft  vor.  Die  großen  Schamlippen 
besitzen  im  Fötalzustande  eine  größere  Ausdehnung  nach  hinten  zu,  so  dass  sie  bis  zum 
After  sich  erstrecken.  Noch  beim  Neugeborenen  ist  ihre  Ausdehnung  in  dieser  Bichtnng 
größer  als  später,  wo  sich  jedoch  jener  Zustand  zuweilen  noch  erhält  und  auf  die  früheren 
Befunde  verweist,  deren  oben  (II.  S.  183)  gedacht  ist.  Das  subcutane  Gewebe  der  Labia 
m.ajora  ist  fettreich,  und  die  Haut  stimmt  an  deren  äußerer  Fläche  auch  durch  die 
Gegenbaur,  Anatomie.  6.  Aufl.  II. 
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Behaarung  und  den  Drösenapparat  mit  dem  Integumente  überein.  Sehr  entwickeit  sind  die 
Talgdrüsen,  die  auch  ohne  Verbindung  mit  Haaren  Vorkommen.  An  der  medialen  Fläche 
finden  sich  nur  feine  Härchen,  aber  derselbe  Drüsenapparat  ■wie  an  der  äußeren  Fläche.  — 
Über  die  Schwellorgane  siehe  das  oben  citirte  Werk  Kobelt’s. 


111.  Muskulatur  des  Uro-genital-Canals  und  des  Afters. 

§ 274. 

Die  Thatsaohe  der  ursprünglichen  Vereinigung  der  Mündung  des  Kectum 
mit  dem  Sinus  uro-genitalis,  wie  sie  in  dem,  wenn  auch  nur  vorübergehenden 
Vorkommen  einer  Cloakenbildung  (II.  S.  144)  besteht,  ist  für  das  Verständnis 
der  am  Beckenausgange  befindlichen  Muskulatur  von  großer  Bedeutung,  da  sich 
der  oomplicirtere  Befund  der  Muskeln  von  dem  einfacheren  jenes  früheren  Stadium 
ableitcn  lässt.  Ein  ringförmig  die  Cloake  umziehender,  zum  Theil  an  benachbarte 
Skelettheile  befestigter  Muskel,  Sphincter  cloacae,  kaun  als  Ausgangspunkt  ge- 
dacht werden.  Mit  dem  Verschwinden  der  Cloake  sondert  sich  dieser  Muskel  in 
eine  dem  After  und  eine  der  Wand  des  Uro-genital-Canals  zukommende  Muskel- 
gruppe, endlich  in  solche,  die  keinem  von  beiden  Theilen  streng  angchören.  Die 
dem  Uro-genital-Canal  zugetheilten  Muskeln  haben  Verbindungen  mit  den  Schwell- 
organen gewonnen  und  -wirken  auf  deren  Compression.  Bei  niederen  Säugethieren 
giebt  sich  die  genetische  Zusammengehörigkeit  dieser  functioneil  sehr  verschieden- 
artigen Muskeln  deutlich  zu  erkeunen,  und  selbst  beim  Menschen  sind  nicht  blos 
in  zahlreichen  Variationen,  sondern  auch  in  dem  als  Norm  geltenden  Verhalten 
klare  Hinweise  auf  den  primitiven  Zustand  ausgedrtickt. 

Diese  Muskulatur  nimmt  den  Beckenausgang  ein,  der  vom  After  und  Uro- 
genital-Sinus  durchsetzt  wird.  Die  zwischen  ersterem  und  letzterem  befindliche 
Oberfläche  bildet  den  Damm  oder  das  Perinaeum,  wonach  man  jene  Muskulatur 
auch  als  »Dammmuskebi<i  bezeichnet.  Die  sexuelle  Differenzirung  bietet  bedeu- 
tende Verschiedenheiten  des  Dammes.  Beim  Weibe  bleibt  er  schmal,  da  hier  die 
Mündung  des  Uro-genital-8inus  sich  nur  wenig  vom  After  entfernt  hat.  Anders 
sind  die  Verhältnisse  beim  Manne.  Hier  hilft  der  Uro-genital-Canal  den  Penis 
zusammensetzen,  und  als  Damm  gilt  die  Region  zwischen  After  und  Wurzel  des 
Penis  oder  der  hinteren  Grenze  des  ITodensacks.  Die  männliche  Dammregion  ent- 
spricht also  keineswegs  vollständig  jener  des  Weibes. 


A.  Muskeln  des  Afters. 

§ 275. 

1.  M.  sphincter  ani  (Sp/i.  ani  externus].  Der  Schließmuskel  des  Afters 
bildet  eine  das  Ende  des  Rectum  umgreifende  Muskelschichte,  deren  größte 
Mächtigkeit  in  senkrechter  Richtung  (bis  zu  3 — 5 cm)  entfaltet  ist.  Bei  ge- 
schlossenem After  umzieht  der  Muskel  eine  sagittal  gerichtete  Spalte.  Er  besteht 
aus  mehrfachen  in  Ursprung  und  Ende  verschiedenen  Schichten,  welche  sämmtlich 
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das  Rectum  umlagern  und  es  zum  Tlieile  seitlich,  zum  Theile  auch  vorn  und  hinten 
umfassen.  Ein  Theil  der  Bündel  bildet  Durchilechtungen.  Zwischen  die  Bündel 
des  Sphmeter  treten  nach  und  nach  Züge  der  Längsmuskulatur  des  Rectum  ein 
und  bewirken  eine  innigere  Verbindung  mit  dem  Aftcrende  des  Darmes.  Auch 
ein  Theil  des  Levator  ani  verbindet  sich  mit  dem  Sphincter. 

Als  Ilauptursprung  des  Muskels  hat  man  eine  an  der  Steißbeinspitze  befestigte 
aponeurotische  Fasermasse  zu  betrachten,  von  welcher  die  meisten  das  Rectum 
vorne  umfassenden  Bündel  ausgehen. 

Eine  oberflächliche  Schichte  des  Muskels  entspringt  von  der  Haut  oder  der 
subentanen  Fascie  über  dem  Steißbeine  und  zieht  seitlich  am  Aftei  vorbei  zui 
Haut  vor  dem  After,  beim  Manne  bis  zum  Scrotum,  oder  begiebt  sich  auch  unter 
Kreuzung  der  Fasern  in  den  M.  bulbo-eavernosus.  Dahin  sind  auch  von  den 
tieferen,  am  Steißbein  entspringenden  Bündeln  nicht  selten  Züge  verfolgbar. 

Es  sind  das  Reste  der  uisprüngliclien  Einheit  dieser  Muskeln.  Bei  einigen  Affen 
finde  ich  den  Zusammenhang  viel  inniger,  und  hei  Cynocephalus  begehen  sich  zwei 
starke  Bündel  der  oherflächliohen  Schichte  des  Sphincter  ani  zur  Unterfläche  des  Penis 
hls  zu  dessen  Eichel. 

Im  'Wesentlichen  verhält  sich  der  Sphincter  ani  in  beiden  Geschlechtern  gleich,  aber 
beim  Weibe  ist  die  Verbindung  mit  dem  M.  bulbo-eavernosus  noch  deutlicher  ausgeprägt 
erhalten  und  besteht  hier  als  Regel , da  Muskelbündel  vom  Sphincter  zum  Bulbo-caver- 
nosus  derselben  Seite  ziehen.  Zuweilen  sind  sie  zerstreut  im  Fett  der  Fossa  ischio-rectaiis 
anzutreffen.  — Innervirt  wird  der  Muskel  aus  dem  N.  pudendus. 

Der  Anschluss  der  Sphincter  ani  an  das  Ende  des  Rectum  bedingt  außer  dem  oben 
Angegebenen  noch  manche  andere  Complicationen.  Bevor  die  Längsfaserschichte  des 
Rectum  sich  zwischen  den  inneren  Bündeln  des  Sphincter  auflöst  und,  zum  Theile 
wenigstens,  durchtretend  zum  Integument  ausstrahlt,  zweigen  sich  Züge  von  ihr  nach 
innen  zu  ab  und  durchsetzen  die  Ringfaserschichte  des  Rectum  über  dem  einen  inneren 
Schließmuskel  (Sphincter  ani  internus)  repräsentirenden  Abschnitte.  Damit  kommt  aRo  noch 
eine  L'äiigsfaserschichte  nach  innen  vom  Sphincter  internus  zu  hegen.  Uber  die  Mus- 
kulatur des  Afters  siehe  Robin  und  Cadiat,  Journal  de  1’ Anatomie  et  de  la  Physiologie 
1874.  Ferner  0.  Roux  im  Archiv  f.  mikroskop.  Anatomie  Bd.  XIX,  S.  721. 

2.  M.  levator  ani.  Der  Heber  iles  Afters  entspnügT an  der  Innenfläcbe 
des  Sekambeins  zur  Seite  der  Sebamfuge  und  von  da  an  lateral  und  nach  hinten 
von  der  den  M.  obturator  internus  deckenden  Fascie  (Beckenfasoie,  F.  hypo- 
gastrica),  die  sich  hier  zu  einem  sehnigen  SHeifen  verdichtet  hat.  Mit  diesem 
verläuft  die  Ursprungsstelle  bis  zur  Spina  ischiadica.  Die  Muskelbündel  ziehen 
abwärts,  von  beiden  Seiten  her  trichterförmig  gegen  den  Anus.  Die  vorderen 
senken  sich  größtentheils  in  den  Sphincter  ani  ein,  während  die  hinteren  über 
dem  oberen  Rande  des  Sphincter,  an  den  sie  enge  sich  anschließen,  in  einander 
übergehen. 

Von  den  vorderen  Bündeln  des  Levator  ani  begiebt  sich  ein  Theil  zur  Pro- 
stata und  verläuft  von  da  zur  Harnblase.  Beim  Weibe  sind  solche  auch  zur 
Scheide  verfolgbar.  Die  folgenden  Ursprungsportionen  des  Muskels  gelangen 
zum  Rectum.  Sie  bilden  die  Hauptmasse  des  Muskels  und  sind  theils  in  die  Wand 
des  Rectum,  theils  in  den  Sphincter  verfolgbar,  theils  treten  sie  über  dem  letzteren 

13* 


196 


Fünfter  Abschnitt. 


in  einander  über,  oder  verlaufen  in  den  vom  Steißbein  ansgebenden  Faserstrang, 
■welcher  dem  Sphincter  als  Ursprung  dient. 

Somit  sind  am  Levator  zwei  Portionen  zu  unterscheiden,  von  denen  die  eine,  ober- 
fiächiichere , einen  Theil  des  vorderen  Ursprungs  begreift  und  im  Terlaufe  nach  hinten 
an  den  oberen  Rand  des  Sphincter  ani  (ext.)  sich  anscbließt  und  hinter  das  Rectum 
gelangt.  Die  hintere,  den  größten  Theil  des  gesammten  Levator  umfassende  Portion  ist 
dann  zwischen  Bündeln  des  Sphincter  aufgelöst  (s.  Roux  1.  c.). 

Die  hintersten  Ursprünge  des  Levator  befestigen  sich  an  der  Seite  des  Steißbeines 
und  schließen  sich  enge  an  den  M.  coccygeus  an.  Daher  gewinnt  es  den  Anschein,  als 
ob  der  Levator  ani  jenem  Muskel  zugehöre.  Bis  jetzt  lässt  sich  das  nicht  sicher  be- 
gründen, dagegen  dürfte  seine  ursprüngliche  Unabhängigkeit  vom  Sphincter  aus  der  Art 
der  Innervation  hervorgehen.  Er  empfängt  seinen  Nerv  von  innen  her  aus  dem  Plexus 
ischladicus,  während  derselbe,  wenn  der  Muskel  nur  ein  selbständig  gewordener  Theil 
des  primitiven  Sphincter  wäre , von  außen  an  den  Muskel  herantreten  müsste , wie  das 
für  alle  aus  jenem  Sphincter  hervorgegangenen  Muskeln  der  Fall  ist. 

Der  Muskel  hebt  den  After  nach  vorn  zu. 


B.  Muskeln  des  Uro-genital-Canals. 

< 

§ 276. 

Aus  der  Verscbiedenheit  der  Ausbildung  des  Sinus  uro-genitalis  in  beiden 
Gescblecbtern  erklärt  sieb  die  Differenz  im  Verbalten  der  Muskulatur,  obwohl  das 
Gemeinsame  sieb  dabei  keineswegs  verleugnet.  Eine  Sebiebte  quergestreifter  Mus- 
kulatur umgiebt  die  Wandung  jenes  Canals.  Sie  zeigt  noch  mehrfach  Verbin- 
dungen mit  der  Muskulatur  des  Afters  und  verweist  damit  auf  den  ursprünglichen 
Zustand.  Ein  Theil  dieser  Muskulatur  hat  sich  an  die  Scbwellköi-per  des  Penis 
oder  der  Clitoris  abgezweigt,  ein  anderer  bleibt  ira  Anschlüsse  an  den  Sinus  uro- 
genitalis  beim  Weibe  sowie  an  den  diesem  entsprechenden  längeren  Uro-genital- 
Canal  des  Mannes. 

1.  M.  uretbralis.  Beim  Manne  ist  diese  Muskulatur  in  bedeutender  Aus- 
bildung und  gehört  der  Pars  membranacea  des  Uro-genital-Canals  an. . Sie  stellt 
eine  diesen  Abschnitt  ringförmig  umgebende  Muskelschichte  vor,  von  der  ein 
Theil  der  Fasern  von  einer  hinteren  Kaphe  ansgeht.  Ein  Theil  des  Muskels  hat 
jedoch  Verbindungen  mit  dem  benachbarten  Schambein  in  der  Nähe  des  Scham- 
bogens gefunden  und  stellt  in  sehr  wechselvoller  Anordnung  schräg  oder  quer 
verlaufende,  in  mehrere  Schichten  trennbare  Züge  dar,  die  m.an  als  besonderen 
Muskel:  Trans  verso-urethralis,  zum  Theil  auch  als  Transversus  perinaei 
profundus  anzuführen  pflegt.  Vorne  schließt  sich  der  Muskel  an  den  M.  bulbo- 
cavernosns  und  M.  Iransv.  perinaei  superficialis  an,  hinten  findet  er  in  der  Um- 
gebung der  Prostata  sein  Ende.  Mit  Ausnahme  der  circularen  Züge  besitzt  diese 
Muskulatur  geringe  Selbständigkeit. 

Beim  Weihe  ist  der  M.  uretbralis  nur  durch  eine,  die  Harnröhre  umgehende, 
zu  einem  Sphincter  ausgebildete  Schichte  vertreten,  die  vorne  an  quere,  die  Harn- 
röhre nicht  umgreifende,  sondern  in  den  M.  bulbo-cavernosus  fortgesetzte  Züge 
sich  anscbließt.  Jener  Sphincter  ist  als  ein  Muskel  anzusehen,  welcher  vom  Sinus 
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nro-gonitalia  auf  die  in  diesen  einmündende  Urethra  ttborgegangen,  wie  der  Zu- 
sammenhang mit  dem  Bulbo-oavernosus  erweist. 

Durch  die  relativ  größere  Länge  der  Pars  memhranacea  des  Uro-genitai-Canals  in 
früheren  Stadien  kommt  auch  dem  M.  urethralis  eine  relativ  größere  Ausbildung  zu, 
wenn  er  auch  schon  während  der  Fötalperiode  sich  in  die  als  Transversus  perinaei  pro- 
fundus  bezeichneten  Partien  abgezweigt  hat. 

Portionen  des  Trausverso-urethralis  werden  als  Wifson’scher,  und  in  etwas  anderem 
Verhalten  als  Gut/irie’scher  Muskel  (^Comprmor  urethrae)  beschrieben.  Von  Manchen 
werden  auch  die  ringförmigen  Bündel  unter  ersterem  Namen  aufgeführt.  Die  in  der 
Beschreibung  des  Urethralis  bestehende  Verwirrung  erklärt  sich  ans  der  bedeutenden 
Variation,  welche  die  zum  Sehambeinursprungo  gelangten  Portionen  dos  Muskels  darbieten 
lind  welche  der  Ausdruck  der  secundären  Bedeutung  jener  Abzweigungen  ist.  Solche 
von  der  Pars  membraiiacea  abgelöste  Portionen  des  M.  urethralis  sind  dann  der  ersteren 
sogar  entfremdet,  indem  sie  nur  durch  Bindegewebe  mit  ihr  in  Zusammenhang  stehen 
und  ihre  fleischigen  Theile  näher  am  Ursprung  besitzen.  In  den  vordersten  (untersten) 
Theil  des  Complexes  des  Transverso-urethral is  sind  die  Couptr’schen  Lrüfen  eingebettet. 
Bei  bedeutenderem  Volum  erhalten  sie  einen  besonderen  Muskelüberzug,  der  bei  vielen 
Säugethieren  die  Regel  ist,  z.  B.  bei  Eaubthleren  (Carnivoren)  und  auch  bei  Affen  (Cyno- 
cephalus).  Über  das  Verhalten  des  M.  urethralis  siehe  besonders  Cadiat,  Journal  de 
l’Anatomie  et  de  la  Phys.  1877,  S.  39. 

2.  M.  bulbo-caveruosus.  Er  bildet  beim  Weibe  eine  zum  Theil  un- 
mittelbare Fortsetzung  des  Spliincter  ani.  Bündel  des  letzteren  erstrecken  sich 
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der  M.  obturator  internus  durclischnitten,  der  M.  levator  am  ist  dargestellt,  aber  nicht  bezeicline 


auf  die  laterale  Fläche  der  Bulbi  vestibuli  und  bilden  mit  anderen,  selbständig 
entspringenden,  zum  kleinen  Theile  auch  von  der  anderen  Seite  kommenden,  also 
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sich  kreuzenden  Bündeln, -einen  platten  Muskelbauch.  Dieser  löst  sich  allmählich 
in  mehrere  dünne  Züge  und  Schichten  auf,  von  denen  die  tiefste  mit  dem  Bulbus 
sich  verbindet.  Eine  zweite  tritt  zur  Unterfläche  der  Clitoris  und  eine  dritte  ver- 
liert sich  an  der  Seite  des  Schaftes  der  letzteren  in  deren  Fascie. 

Beim  Manne  bildet  er  eine,  den  Bulbus  des  Uro-genital-Canals  bedeckende, 
aus  schräg  lateral  aufsteigonden  Bündeln  bestehende  Schichte,  die  durch  eine 
mediane  Naht  in  zwei  Hälften  gesondert  ist.  Abgesehen  von  den  ihm  vom  Sphinc- 
ter  ani  her  zukoinmenden  Bündeln  nimmt  jeder  der  beiden  Muskeln  von  jener 
Kaphe  seinen  Ursprung,  welche  sich  mehr  oder  minder  weit  auf  das  Perinaeum 
erstreckt.  Er  erscheint  als  eine  platte,  meist  wieder  in  einzelne  Lagen  auflösbare 
Schichte,  welche  den  Bulbus  umfasst  und  auf  ihm  eine  Strecke  weit  nach  vorne 
sich  ausdehnt.  Die  vordersten  Bündel  gehen  in  eine  dünne  Sehne  Uber,  mit  der 
sie  den  Schaft  des  Penis  umgreifen  (Fig.  491*)  und  auf  der  Rückseite  der  letz- 
teren in  dessen  Fascie  fortgesetzt  sind.  Die  hintere,  den  größten  TheU  des  Mus- 
kels darstellende  Portion  hält  sich  am  Corpus  cavernosum  des  Uro-genital-Canals, 
umgreift  dessen  Bulbus  und  tritt  auf  der  oberen  Fläche  desselben  in  ein  mit  dem 
anderseitigen  Muskel  gemeinsames  Sehnenblatt. 

Beim  Weibe  wirkt  der  Muskel  nls  Constrictor  vestibuli;  aueb  als  »Scbeidenscbnürern 
und  Constrictor  cunni  wird,  er  bezeichnet.  Beim  Manne  wirkt  die  um  die  Corpora  caver- 
nosa  penis  verlaufende  vorder.ste  Portion  comprimirend  auf  die  Vena  dorsalis  penis, 
während  die  hintere  den  Bulbus  presst  und  seinen  Blutinhalt  vorwärts  drängt.  Dadurch 
werden  beide  Portionen  bei  der  Erection  des  Penis  wirksam. 

M.  urethralis  und  M.  lulbo-cavernosus  bilden  durch  ihre  Beziehungen  zum  Uro- 
genital-Canale  des  Mannes  zwei,  den  Verhältnissen  des  letzteren  angepasste  Portionen 
einer  einheitlich  aufzufassenden  Muskelmasse.  Die  hintere  {M.  urethralis)  ist  gemäß  der 
geringen  Entfaltung  der  Pars  membranacea  minder  voluminös,  die  vordere  Portion  da- 
gegen als  Bulbo-cavemosus  mächtiger  und  selbständiger,  da  unter  ihr  die  Wand  des  Uro- 
genital-Canales  zu  dem  ansehnlichen  Bulbus  angeschwellt  ist  und  zugleich  , aus  der 
Nachbarschaft  des  Skeletes  sich  entfernt  hat. 

3.  M.  ischio-cavernosus.  Eine  platte,  den  Bulbus  corporis  cavernosi 
penis  überlagernde  Muskelschichte,  welche  vom  Sitzbein  entspringt  und  theils 
direct  an  jenem  Schwellkörper  sich  befestigt,  theils  in  eine  fibröse  Lamelle  sich 
fortsetzt,  die  allmählich  mit  der  Albuginea  des  Schwellkörpers  verschmilzt.  Zu- 
weilen treten  auch  Bündel  an  den  Bulbo-oavernosus,  oder  der  Muskel  empfängt 
Bündel  aus  dem  Sphincter  ani,  und  so  stellt  sich  auch  hier  die  Zusammengehörig- 
keit dieser  Muskeln  dar. 

Beim  Weibe  besteht  der  Muskel  nur  in  kleinerem  Maßstabe  in  den  gleichen 
Beziehungen  zum  Corpus  cavernosum  clitoridis.  Er  bewirkt  die  Schwellung  der 
Clitoris,  wie  er  beim  Manne  in  ähnlicher  Weise  für  den  Penis  fungirt. 


C.  Quere  Muskeln  des  Dammes  (Mm.  transversi  perinaei). 

Unter  diesem  Namen  begreift  man  die  außerordentlich  variable  Muskulatur, 
welche  größtentheils  lateral  von  der  Beckenwand  entspringt  und  in  mehr  oder 
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minder  transversalem  Verlauf  medianwärts  zieht.  Sie  lagert  vorzugsweise  zwi- 
schen dem  After  und  dem  Uro-genital-Canal,  mü  der  Muskulatur  beider  im 
Zusammenhang.  Manche  Portionen  derselben  erscheinen  so  rein  intermediär,  dass 
sie  eben  so  gut  dem  einen  als  dem  anderen  jener  Muskeln  als  accessorische  Ur- 
sprünge oder  als  abgezweigte  Insertionen  zugerechnet  werden  können.  Beim 
Weibe  sind  diese  Muskeln  viel  schwächer  als  beim  Manne.  Die  tieferen  Partien 
gehen  in  den  Ml.  urethralis  über,  die  oberflächlichen  bilden  den 

M.  transversus  perinaei  (superficialis,  transverso-analis). 
Er  entspringt  von  der  medialen  Fläche  des  Sitzbeines,  hintei  odei  untei  dem  Ui- 
sprunge  des  Ischio-cavernosus,  aus  dem  auch  Bündel  in  ihn  übergehen  können, 
und  verläuft  medianwärts,  um  entweder  in  die  Fasermasse  zwischen  Sphincter 
ani  und  Bulbo-c.avernosns  oder  auch  mit  einzelnen  Bündeln  in  einen  dieser  Mus- 
keln überzugehen. 

Auch  der  Ursprung  des  Muskels  bietet  sehr  mannigfache  Befunde.  Er  kann  weiter 
vorwärts  rücken,  oder  auch  dorthin  ausgedehnt,  oder  in  eine  größere  Zahl  von  Ursprungs- 
bündeln  aufgelöst  sein.  Die  vordersten  Portionen  schließen  sich  dann  nach  hinten  um- 
blegend  an  den  Bulbo-cavernosus  an.  — Über  den  Transversus  perinaei  profundus  siehe 
oben  beim  M.  urethralis.  — Über  die  Muskulatur  am  Ausgange  des  Beckens  beim  Manne 
siehe  Les.shai’T,  Arch.  f.  Anat.  1873.  Holl,  Arch.  f.  Anat.  u.  Physiol.  1881,  S.  225. 
Daselbst  ist  auch  die  Divergenz  der  Meinungen  bezüglich  des  Jlf.  urethralis  und  Transc. 
per.  profundus  dargelegt.  Beim  Weibe;  Lesshaft,  Morph.  Jahrb.  Bd.  XIll. 


Fascien  des  Beckenausganges. 

§ 277. 

Die  Anordnung  der  Muskulatur  am  Afterende  des  Darmrohrs  und  am  Uro- 
genital-Canal  bedingt  einen  theilweise  durch  andere  Muskeln  (M.  cocoygeus)  ver- 
vollständigten Verschluss  des  Beckenausganges,  der  somit  nur  für  jene  beiden 
Canäle  Durchlass  bietet.  Der  Comples  dieser  Muskulatur  stellt  den  Muskelboden 
des  Beckens,  das  Diaphragma  pelvis  vor  und  bildet  die  Unterlage  für  die  Ver- 
breitung A^on  Fascien.  Solchen  begegnen  wir  auch  hier  in  flächenhaft  entfalteten 
Bindegewebssehichten,  welche  die  Muskeln  überziehen,  sie  von  einander  sondern 
und  als  interstitielles  Gewebe  in  Lücken  zwischen  verschiedenen  Muskeln  eiu- 
dringen.  Wie  an  anderen  Regionen  des  Körpers  kommt  auch  hier  den  Fascien 
keine  selbständige  Bedeutung  zu  (vgl.  I.  S.  337),  und  sie  müssen  auch  da  in  ihren 
functioneilen  Beziehungen  zu  den  Nachbartheilen,  und  zwar  vorwiegend  zixr  Mus- 
kulatur beurtheilt  werden.  Die  hier  in  Betraeht  kommenden  Fascien  werden  in 
Fascien  des  Beckens  und  Fascien  des  Perinaeum  unterschieden. 

Fascien  des  Beckens.  Am  Eingänge  des  Beckens  setzt  sich  von  der 
Linea  innominata  her,  und  da  mit  der  Fascia  iliaca  im  Zusammenhang,  eine  sub- 
peritoneale Bindegewebsschichte  in’s  kleine  Becken  fort.  Diese  bascia  hypoga 
strica  geht  an  dem  Sehnenbogen,  welcher  dem  Levator  ani  als  Ursprung  dient, 
auf  die  Fascie  dieses  Muskels  über.  Sie  überkleidet  denselben  als  inneres 
Blatt  der  Beckenfascie  und  ist  hinten  bis  zum  Sphincter  ani,  weiter  nach  vor  ne 
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beim  Manne  zum  Blasengnind  und  zur  Prostata  verfolgbar,  beim  Weibe  in  die 
Umgebung  der  Scheide.  An  beiden  Orten  geht  sie  in  reiches  interstitielles  Gewebe 
über,  welches  zum  Theil  von  Venennetzen  durchsetzt  ist. 

Ein  äußeres  Blatt  der  Beckenfascie  folgt  der  äußeren  Fläche  des  Levator 
ani  zum  After  und  bildet  bei  der  trichterförmigen  Anordnung  jenes  Muskels  die 
mediale  Wand  einer  lateral  vom  Sitzbein  und  vom  M.  obturator  internus  abge- 
grenzten Grube,  der  Fossa  ischio-reclalis  zur  Seite  des  Afters.  Die  Fascie  des 
Obturator  internus  bedeckt  die  laterale  Waudlläche  dieser  Grube  und  verschmilzt 
mit  dem  aus  dem  Ligamentum  tuberoso-sacrum  hervorgehenden  Processus  falci- 
formis  (1.  S.  292).  Die  Grube  ist  mit  Fett  gefüllt. 

Fascien  des  Dammes.  Die  Perinäalfascien  werden  in  eine  oberflächliche 
und  in  eine  tiefe  geschieden.  Die  oberflächliche  Dammfascie  geht  von  der  Fascie 
des  Sphincter  ani  aus,  vorwärts  auf  den  M.  bulbo-cavernosus  und  lateral  über 
den  M.  transversus  pei'inaei  auf  den  Ischio-eavernosus,  bedeckt  also  die  Wurzel 
des  Penis  und  setzt  sich  auch  in  die  Tunica  dartos  des  Serotum  fort.  Beim  Weibe 
besitzt  sie  geringere  Ausdehnung. 

Die  tiefe  Dammfascie  ( Fascia  perinaei  profunda  s.  proprio.)  steht  an  der  hin- 
teren Grenze  des  M.  transversus  perinaei  (transverso-analis)  mit  der  obei-fläch- 
lichen  im  Zusammenhang  und  wird  in  zwei,  den  M.  urethralis  zwischen  sich 
fassende  Blätter  geschieden  betrachtet.  Das  äußere.!  größtentheils  vom  Bulbus  des 
Uro-genital-Canals  bedeckte  Blatt  setzt  sich  vorne  am  Schambogen  an.  Es  ist  das 
oben  erwähnte  Liyamentum  trianguläre.  Außer  der  Pars  membrauacea  treten 
auch  die  dorsalen  Gefäße  und  Nerven  des  Penis  durch  es  hindurch,  auch  hin  und 
wieder  ein  Muskelbundel,  so  dass  es  nur  in  sehr  bedingter  Weise  als  continuirliche 
Schichte  aufgefasst  werden  kann.  Als  inneres  Blatt  der  Fascia  perinaei  propria 
sieht  man  das  die  Prostata  umgebende  Bindegewebe  an,  welches  von  da  an  der 
Innenfläche  des  M.  transverso-urethralis  zum  Schambogen  sich  erstreckt  und  nach 
hinten  mit  derberen  FaserzUgen,  die  vom  Sitzbein  kommen  (Ligg.  ischio-prostatica), 
abschließt.  Auch  die  als  Ligg.  pubo-prostatica  (II.  S.  ISO)  bezeichneten  Binde- 
gewebsztige  fallen  in  den  Bereich  des  tiefen  Blattes  der  Fascia  perinaei  propria. 
Beim  Weibe  erlaubt  die  Weite  des  Sinus  uro-genitalis  dieser  Fascie  keine  be- 
deutende Ausdehnung.  Nach  hinten  finden  die  sämmtlichen  Dammfascien  ihre 
Grenze  an  der  Fossa  ischio-rectalis,  über  welche  sich  keine  gesonderte  Binde- 
gewebsschichte  mehr  fortsetzt,  vielmehr  geht  das  die  Grube  ausfüllende  Fett  nach 
außen  unmittelbar  in  das  Fett  des  subcutanen  Bindegewebes  der  Gesäßregion  über. 
Es  fehlt  also  hier  für  eine  besondere  Fascie  jede  Bedingung. 

Über  die  Fascien  siehe  auch  Lessiiaft  1.  c. 
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Vom  Gefiifssystcm. 

(Organe  des  Kreislaufs.) 

Allgemeines. 

§ 278. 

Die  den  Körper  ernälirende  Flüssigkeit  bewegt  sich  in  einem  Systeme  von 
Röhren  verschiedenen  Kalibers,  den  Gefäßen  (Adern),  die  nach  der  Beschaffen- 
heit ihres  Inhaltes  in  Blutgefäße  und  in  Lymphgefäße  geschieden  werden.  Die 
Bewegung  der  Blutflüssigkeit  leitet  ein  als  Centralorgan  fungirender  Abschnitt  des 
Blutgefäßsystems,  das  Ilers.  Dieses  vertheilt  das  Blut  auf  bestimmten  Bahnen 
im  Küi'per,  von  wo  es  auf  anderen  Bahnen  zum  Herzen  zurückkehrt.  Darauf 
gründet  sich  der  Begriff  des  Blutkreislaufs,  wonach  die  ihm  dienenden  Theile 
Organe  des  Kreislaufs  ^Circulalionsorganei-  benannt  sind. 

Die  einfachsten  Verhältnisse  hat  man  sich  in  Folgendem 
vorzustellen.  Die  vom  Herzen  ausführenden  Bahnen  sind 
die  Arterien  (Pulsadern)  (vergl.  nebenstehende  Figur,  in 
welcher  links  das  Herz  dargestellt  ist,  und  die  Pfeile  die  ^ 

Richtung  des  Blutstroms  andeuten).  Unter  allmählicher 
Verzweigung  bilden  diese  immer  engere,  in  den  Organen 
sich  vertheilende  Canäle.  Aus  den  kleinsten  Arterien  gehen 
feinste,  netzförmig  angeordnete  Röhrchen,  die  Capillaren 
Haargefäße)  hervor.  Diese  gestatten  bei  der  Dünne  ihrer 
Wände  eine  Abgabe  von  Stoffen  aus  dem  Blute  in  die  von 
ihnen  durchzogenen  Gewebe,  sowie  eine  Aufnahme  von  Stoffen  in  das  Blut,  und 
spielen  dadurch,  die  Ernährung  der  Gewebe  besorgend,  eine  wichtige  RoUe.  Aus 
ihnen  gehen  die  zum  Herzen  rückführenden  Blutgefäße,  Venen  (Blutadern)  hervor, 
die  nach  und  nach  in  größere  Stämme  sich  sammeln. 

Das  Herz  leitet  die  Bewegung  des  Blutes,  indem  es  das  ihm  von  dem  Venen- 
system zugeführto  Blut  in  die  Arterien  treibt  und  es  von  da  wieder  in  die  Ca 
pillaren  gelangen  lässt.  In  diesen  Einrichtungen  ist  also  ein  centraler  Apparat, 
das  Hers,  zu  unterscheiden,  und  ein  peripherischer,  die  Gefäße,  die  in  ihrem 
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Zusammenhänge  mit  dem  Herzen  das  Gefäßsystem  vorstellen,  von  welchem 
die  Summe  der  Venen  als  Venensystem,  die  Summe  der  Arterien  als  Arterien- 
sysleni  und  das  beide  verbindende  Capillarsystem  Unterabtheilungen  bilden. 

Aus  dem  Verhalten  der  mit  dem  Herzen  verbundenen  großen  Gefäßstämme 
entsteht  für  das  Herz  eine  doppelte  Function.  Es  hat  einerseits  von  den  Venen 
her  Blut  aufzunehmen;  andererseits  dieses  Blut  wieder  in  die  Arterienbahnen  aus- 
zutreiben. Daraus  entspringt  eine  Theilung  des  Herzens  in  einen  venösen  und 
einen  arteriellen  Abschnitt  (vergl.  Fig.  492).  Der  erstere,  mit  den  Venen  zu- 
sammenhängende Abschnitt  iibergiebt  das  ihm  zukommende  Blut  dem  zweiten, 
welcher  dagegen  das  Blut  in  die  peripherische  Bahn  zu  treiben  hat.  Dieser  Ab- 
schnitt bildet  die  Kammer  [Ventricutus],  zu  welcher  der  erste  Abschnitt  sich  als 
Vorkammer  (For/fo/’,  Atrium)  verhält.  Die  Leistungen  dieser  Vorkammer  sind 
andere  als  jene  der  Kammer.  Letzterer  fällt  die  größere  Aufgabe  zu,  insofern  sie 
das  Blut  in  der  peripherischen  Bahn  (durch  das  Arteriensystem)  zu  vertheilen  hat. 
Daraus  geht  eine  verschiedene  Mächtigkeit  der  contractilen  Wandungen  beider 
Herzabschnitte  hervor.  Die  Kammer  erh.ält  stärkere  Wandungen  als  die  Vor- 
kammer, welche  das  Blut  nur  in  die  unmittelbar  angrenzende  Kammer  zu  bewegen 
hat.  So  leitet  sich  die  Sonderung  von  Kammer  und  Vorkammer  von  den  Leist- 
ungen beider  ab. 

Das  Blut  erleidet  auf  der  Capillarbahn  Veränderungen,  die  es  zur  Ernährung 
des  Körpers  untauglich  machen ; es  hat  plastisches  Material  abgegeben  und  ward 
auch  sonst  in  seiner  chemischen  Constitution  bedeutend  alterirt.  Man  unter- 
scheidet dieses  Blut  als  veniises  vom  arteriellen.  Das  zum  Herzen  zurückkehrende 
Blut  ist  zur  neuen  Vertheilung  im  Körper  ungeeignet.  Von  jenen  Veränderungen, 
die  es  erfuhr,  ist  die  belangreichste  der  Reichthum  an  Kohlensäure  und  die  Armuth 
an  Sauerstoff.  Damit  steht  eine  Scheidung  des  gesammten  Gefäßsystems 
in  Verbindung  (Fig.  493).  Die  aus  dem  Herzen  kommenden  Arterien  rieten  nicht 
alle  gleichmäßig  in  den  Körper,  sondern  ein  Stamm  derselben  begiebt  sich  zu  den 
Lungen,  wo  das  Blut  der  Respiration  unterworfen  wird.  Das  auf  dem  Wege  durch 
die  Lungen  wieder  arteriell  gewordene  Blut  gelangt  durch  besondere  Venen  zum 
Herzen  zurück.  Der  peripherischen  Scheidung  des  Gefäßsystems  gemäß  ist  auch 
das  Herz  von  Neuem  in  zwei,  und  zwar  seitliche  Abschnitte  getheilt,  einen  rechten 
und  einen  linken,  woran  sowohl  Kammer  als  auch  Vorkammer  theilnehmen.  Die 
rechte  Hälfte  führt  venöses  Blut,  die  linke  arterielles  (vergl.  Fig.  493, 
die  Farben  bezeichnen  die  Art  der  Gefäße,  nicht  die  Qualität  des  in  ihnen  enthal- 
tenen Blutes).  In  die  rechte  Vorkammer  münden  die  Körpervenen.  Sie  iibergiebt 
das  Blut  dieser  Venen  der  rechten  Kammer,  aus  welcher  es  durch  die  Lungen- 
arterien den  Lungen  zukommt.  Aus  den  Lungen  wird  das  arteriell  gewordene 
Blut  durch  die  Lungenvenen  der  linken  Vorkammer  zugeführt.  Diese  iibergiebt  es 
der  linken  Kammer,  ans  welcher  die  große  Arterie  (Aorta)  hervorgeht,  die  es  im 
ganzen  Körper  zur  Vertheilung  bringt.  Die  von  daher  zuriiekführenden  Körper- 
venen begeben  sich  zur  rechten  Vorkammer  und  schließen  die  Kreisb,ahn. 

Diese  ist  somit  in  zwei  Abschnitte  getrennt,  in  welchen  der  gesammte  Kreis- 
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lauf  vollzogen  wii-d.  Die  längere  Balm  durch  den  Körper  repräsentirt  den  großen 
oder  Körperkreislauf,  die  kürzere  Bahn  durch  die  Lungen  den  kleinen 
oder  Lungenkreislauf.  Beide  treffen  im  Herzen  zusammen,  ohne  jedoch  da- 
selbst (im  ausgebildeten  Zustande)  ihre  Ströme  zu  vereinigen.  Das  Herz  nimmt 
also  sowohl  Lungen-  als  auch  Körpervenen  auf,  entsendet  sowohl  Lungen-  als 
auch  Körperarterien  und  wird  dadurch  zum  Centralorgan  für  beide  Abschnitte  des 
gesammten  Kreislaufs. 

Ein  Theil  der  auf  dem  Wege  der  Capillarbahn  veiiorengegangenen  Flüssig- 
keit sammelt  sich  weder  als  Lymphe  in  besonderen  Canälen  — Lymphgefäßen  — 


deren  Stämme  in  Körper- 
venen ausmünden  (Fig.  493). 
Das  Lymphgefäßsystem 
ist  somit  eine  Dependenz 
des  Blutgefäßsystems.  Die 
Lymphgefäße  heißen  auch 
Saugadern  {Vasa  absor- 
bentia),  da  mau  sich  den 
Übergang  der  Ijymphe  aus 
den  Geweben  in  jene  Gefäße 
als  Aufsaugung  vorstellte. 
Die  am  Darme  wurzelnden 
Lymphgefäße  nehmen  den 
durch  den  Verdauungs- 
process  gewonnenen,  in  die 
Darmwand  eingetretenen 
Chylus  auf.  Sie  repräsen- 
tiren  das  Chylusgefäß- 
System,  welches  somit  einen 
Abschnitt  des  Lymphgefäß- 
systems bildet.  Wie  in  den 
Lungen  der  durch  Kohlen- 
säurebildung verloren  ge- 


Fig.  493. 


Körper- 

fcnen 


Körper- 

arterien 


Scliematisclie  Darstellung  des  Gefäßsystems  mit  den  Lymph- 
und  Chylusgefiißen, 


gangene  Sauerstoff  einen 

Wiederersatz  findet,  so  wird  durch  den  Chylus  das  bei  der  Ernährung  der  Gewebe 
und  bei  der  Bildung  vieler  Secrete  aufgebrauchte  Material  dem  Blute  wieder  zu- 
gelührt,  und  das  Körperartorienblut  znm  neuen  Vollzug  jener  Functionen  in  Stand 
gesetzt. 

Aus  diesen  Grnndzttgen  des  gesammten  Gefäßsystems  ergiebt  sich  dessen 
Eintheilung.  Wir  unterscheiden  zunächst  das  Herz  als  das  Centralorgan  des 
Ganzen,  dann  das  Blutgefäßsystem,  welches  wir  in  Arteriensystem  und  Venen- 
system sondern,  jedes  derselben  in  Gefäße  des  kleinen  und  des  großen  Kreisläufe 
unterscheidend.  Daran  reiht  sich  das  Lymphgefäßsystem , von  welchem  die 
Chylusgefäße  einen  Abschnitt  vorstellen.  Ein  besonderes  Organ,  die  Milz,  fü^en 
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wir  am  Schlüsse  dieses  Abschnittes  bei,  da  dasselbe  sowohl  zum  Blut-  als  auch 
zum  Lymphgefäßsystem  gleich  wichtige  Beziehungen  aufweist. 


Blul;  und  Lymphe. 

§ 279. 

Die  in  den  Bahnen  des  Gefäßsystems  sich  bewegende  Flüssigkeit  wird  als 
Blul  und  Lymphe  unterschieden.  Beide  finden  sich  ZAvar  auf  gesonderten  Wegen, 
diese  vereinigen  sich  jedoch  zuletzt,  indem  die  Lymphbahn  in  die  Blutbahn  ein- 
mtlndet,  und  ihren  Inhalt  dem  Blute  zuführt.  Auch  in  der  Zusammensetzung 
beider  Fluida  bestehen  manche  Übereinstimmungen,  vor  AJlem  darin,  dass  Beide 
geformte  Bestandtheäe  die  in  der  Flüssigkeit,  dem  Plasma,  vertheilt 

sind.  Von  der  Lymphe  ist  das  Blut  zunächst  durch  seine  rothe  Farbe  verschieden. 
Diese  ist  heller  (schaiiachfarben)  in  den  Körperarterien,  dunkler  (bis  iu’s  Blau- 
rothe)  in  den  Körpervenen,  so  dass  die  verschiedene  chemische  Beschaffenheit 
von  arteriellem  und  venösem  Blut  auch  hierin  zum  Ausdrucke  kommt. 

Das  Blut-Plasma  ist  die  Flüssigkeit,  in  welcher  die  Formbestandtheile  suspen- 
dirt  sind  und  mit  der  sie  im  Kreisläufe  fortbewegt  werden.  Die  Formbestandtheile 
erscheinen  im  frühesten  Zustande  ihrer  Bildung  als  ein- 
fache Zellen,  die  aus  Protoplasma  und  einem  Kerne  be- 
stehen. Sie  sind  in  diesem  Zustande  von  den  Formelementen 
der  Lymphe  nicht  zu  unterscheiden,  gehen  aber  allmählich 
Veränderungen  ein.  Das  Körnchen  führende  Protoplasma 
wird  zu  einer  scheinbar  homogenen  Substanz  und  nimmt 
unter  chemischer  Umwandlung  eine  gebliche  Färbung  an. 
Der  Kern  schwindet  und  die  kugelige  Gestalt  der  Blutzelle 
geht  in  Scheibenform  über  (Fig.  4 9 4 A ).  Die  beiden  Flächen 
der  Scheibe  sind  concav,  der  itand  gewölbt.  Damit  ist  an 
diesen  Formelementen  die  für  sie  charakteristische  Gestalt 
gebildet.  Sie  bedingen  als  Träger  des  Blutfarbstofls  flä- 
moglohin)  durch  ihre  Masse  die  rothe  Fäi-buiig  des  Blutes, 
sind  rothe  Blutkörperchen.  Mit  dem  Hämoglobin  ist  der 
Sanerstofl'  des  Blutes  verbunden,  dessen  größere  Menge  im 
arteriellen  Blute  die  heitere  Färbung  bedingt,  während  die 
dunklere  Färbung  des  venösen  Blutes  von  dem  minderen 
Sauerstofigehalt  abhängt.  Sie  messen  0,0072 — 0,0075  mm.  In  der  Substanz  der 
Blutkörperchen  sind  wieder  gewisse  Struetnren  beschrieben  worden,  welche  hier 
übergangen  werden  können. 

Durch  die  Einmündung  des  Lymphstroms  in  die  Blutbahn  werden  auch  die 
Formbestandtheile  der  Lymphe  dem  Blute  beigemischt.  Sie  erscheinen  daselbst 
als  farblose  Zellen,  weiße  Blutkörperchen  [Leucocyten],  die  in  viel  geringerer  An- 
zahl als  die  rothen  verkommen  (1  : 300)  (Fig.  494  B). 


Fig.  491. 


A liothe  Blutkörperchen,  a 
Vou  der  Fläche,  0 bei  hoher 
Einstellung,  c vom  Bande 
gesehen,  ß Lymphzellen. 
a Ruhende  Zellen,  b eine 
Zelle  mit  Pseudopodien. 
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Bei  Fischen  und  hesonders  hei  Amphibien  sind  die  Elutzellen  Ton  bedeutender 
Größe  und  von  ovaler  Gestalt.  Durch  das  Fortbestehen  des  Kernes  repräsentiren  sie  ein 
niederes  Stadium.  Bei  differenter  Größe  sind  sie  bei  den  Säugethieren  von  ähnlicher 
Gestalt  -wie  beim  Menschen.  Eine  Ausnahme  bilden  die  Kamele  durch  die  Ovalform 
ihrer  Blutkörperchen. 

Schwerer  als  das  Plasma  sanguinis,  senken  sich  diese  Formelemente  im  stehenden 
Blute  zu  Boden.  Dann  zeigen  sie  die  Tendenz,  mit  ihrer  Oberfläche  aneinander  zu 
kleben  und  bilden  geldrollenförmige  Säulen.  Bei  Verdunstung  der  Flüssigkeit  collabirt 
ihre  Oberfläche  stellenweise  und  das  Körperchen  erscheint  in  Stornforra. 

Das  Plasma  sanguinis  besteht  aus  Faserstoff  [Fibrin)  und  Blutwasser  (Serum).  Beide 
scheiden  sich  von  einander  durch  Gerinnen  des  Fibrins  im  stehenden  Blute.  Das  Ge- 
rinnen selbst  erfolgt  durch  die  Verbindung  zweier  im  Plasma  sanguinis  gelöst  vorhandener 
eiweißartiger  Substanzen,  als  fibrinogene  und  flbrinoplastische  unterschieden.  Eine  dritte, 
als  Ferment  aufgefasste  Substanz  bildet  sich  im  Blute  erst  außerhalb  des  Körpers,  sie 
bewirkt  das  Gerinnen.  Das  Product  dieser  Verbindung  ist  das  Fibrin.  Dasselbe  um- 
schließt während  des  Gerinnens  die  zu  Boden  gesunkenen  Körperchen  und  bildet  mit 
diesen  den  * Blutkuchem,  Cruor  sanguinis.  Das  übet  dem  Blntkuchen  sich  sammelnde 
Serum  ist  eine  salzhaltige  Eiweißlösung.  Unter  den  Salzen  herrscht  Chlomatrium  vor. 
Bezüglich  genauerer  Angaben  siehe  die  physiologischen  Handbiicher.  Für  diese  Zu- 
sammensetzung des  Blutes  giebt  folgende  Darstellung  eine  Übersicht. 

Blut 

_ * — 

Formbestandtheile  Plasma  sanguinis 

Tothe  ' weiße  Serum Fibrin 

Blutkörperchen  Wasser,  Eiweiß,  Salze 

Die  gesammte  Blutmenge  des  Körpers  wird  beim  Neugeborenen  zu  Vi9  des  Körper- 
gewichtes (Kölltkee),  beim  Erwachsenen  zn  I/13  (BiscnoFp)  angegeben. 

Die  Lijmphe  ist  ein  fast  farbloses,  dem  Plasma  sanguinis  ähnliches  Fluidum, 
welches  wieder  Formbestandtheile  enthält.  Letztere  sind  die  Lymphsellen,  Lymph- 
kurpercheii  (vergl.  Fig.  494  B),  die  oben  als  farblose  Blutkörperchen  bezeichnet 
wurden.  Es  sind  rundliche,  aus  Protoidasma  und  einem  Kerne  bestehende  Zellen, 
die  auch  sonst  in  vielen  anderen  Organen  anzutreffen  sind  (vergl.  II.  8.  4)  und  die 
Eigenschaften  indifferenter  Zellen  (I.  8.  47)  besitzen.  Das  Lymphplasma  ist  im 
Allgemeiiten  dem  Blutplasma  ähnlich  zusammengesetzt  und  bietet  demgemäß  auch 
ähnliche  Erscheinungen  der  Gerinnung. 

Die  Bildung  der  Formelemente  der  Lymphe  geht  auf  der  Lymphbahn  vor  sich.  Milz, 
Lymphdrusen  sind  die  Bildungsstätten,  zu  denen  noch  das  Knochenmark  kommt.  Von 
da  werden  sie  beständig  dem  Blute  zngeführt.  Dass  sie  dort  Umwandlungen  erleiden 
und  in  Blutkörperchen  übergehen,  ist  unerwiesen.  Dagegen  ist  eine  Vermehrung  der 
rotheu  Blutkörperchen  beobachtet.  Bei  der  ersten  Blutbildung,  die  mit  der  Entstehung 
der  Gefäße  zusammenfällt,  sind  Theilungen  jener  noch  ziemlich  indifferenten  Elemente 
wahrzunehmen.  Die  Vermehrung  erfolgt  in  der  gesammten  Blntbahn.  So  bleibt  es  auch 
bei  manchen  niederen  Wirbelthieren  für  den  ausgebildeten  Zustand,  indes  ^bei  anderen 
gewisse  Organe  (Milz,  Leber)  als  die  für  jene  Vermehrung  bevorzugten  Örtlichkeiten 
angesehen  werden.  Bei  den  Säugethieren  scheinen  jene  Organe  in  der  Fötalperiode  jene 
Bedeutung  zu  besitzen,  später  gilt  das  rothe  Knochenmark  als  der  Hauptsitz  jener  Er- 
scheinung (Bizzozero).  Bezüglich  des  Unterganges  der  rothen  Elemente  bestehen  auf 
vereinzelte  Angaben  gestützte  Vermuthungen. 
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Vom  Herzen. 

Ausbildung  desselben  aus  einer  einfachen  Form. 

§ 280. 

Das  Centralorgau  des  gesummten  Gefäßsystems  stellt  ein  in  der  Brusthöhle 
hinter  dem  Sternum  gelagertes  muskulöses  Gebilde  vor,  dessen  Inneres  in  vier 
Räume,  die  beiden  Kammern  und  Vorkammern  getheilt  ist.  Diese  sind  nach  ihrer 
Lage  in  je  eine  rechte  und  eine  linke  geschieden,  deren  Verhalten  zum  Kreisläufe 
im  Allgemeinen  angegeben  ward. 

Die  Complication  ist  im  Laufe  der  Entwickelung  erworben.  In  einem  ge- 
wissen Stadium  erscheint  das  Herz  als  einfacher  Schlauch  mit  contractiler  Wan- 
dung. Diese  umschließt  nur  einen 
einzigen  ITohlraiim,  der  an  beiden 
Enden  mit  dem  Gefäßsystem  com- 
municirt.  An  seinem  unteren  Ende 
empfängt  er  aus  Venen  Blut,  welches 
er  durch  seine  Contractionen  in  die 
aus  seinem  oberen  Ende  hervor- 
gehenden Arterien  eintreibt.  Dieser 
primitive  Herzschlauch  liegt  irn- 
mittelbar  unter  dem  Kopfe  und  stellt 
einen  bedeutender  ausgebildeten  Ab- 
schnitt des  gesummten  Gefäßsystems 
vor,  eine  Strecke,  deren  contractile  Wandungen  mächtiger  entwickelt  sind  und 
so  für  die  gesummte  Circulation  ein  centrales  Bewegungsorgan  bilden.  Indem  dieser 
kurze  Schlauch  länger  wird,  als  der  ihm  zugetheilte  Raum,  geht 
er  in  Schlingenform  über  und  lässt  allmählich  weitere,  durch 
engere  Strecken  getrennte  Abschnitte  wahrnehmen.  Von  diesen 
werden  die  beiden  Hauptabschnitte  (Kammer  und  Vorhof)  durch 
eine  ringförmige  Einschnürung,  an  der  keine  Muskulatur  sich 
entwickelt,  von  einander  getrennt.  Die  Schlinge  liegt  vorwärts 
und  etwas  abwärts  gerichtet,  nach  rechts  hin  gekrümmt.  Sie 
beginnt  hinten  und  unten  mit  der  noch  einfachen  Vorkammer, 
hinter  welcher  ein  die  Venen  aufnehmender  Sinns  liegt,  der  in 
die  Vorkammer  mündet.  Diese  buchtet  sich  bald  jederseits  nach  vorne  hin  aus 
(Fig.  495  A.d;  yl.s.)  und  setzt  sich  abwärts  in  einen  nach  vorne  und  links  liegenden 
Abschnitt  fort,  welcher  sich  nach  rechts  erstreckt,  um  dann  medial  aufwärts  nmzu- 
biegen.  Der  nach  vorne  gekehrte  Abschnitt  des  Schlauches  repräsentirt  eine 
Kammer,  an  welcher  äußerlich  eine  Scheidung  in  eine  rechte  und  eine  linke 
Hälfte  (Fig.  495)  sich  andeutet.  Aus  der  rechten  Hälfte  geht  der  aufwärts  gerich- 
tete letzte  Abschnitt,  der  in  die  Arterien  sich  fortsetzende  Bulbus  arteriosus 
(Fig.  495)  hervor.  Das  Blut  tritt  am  Vorhofe  ein,  gelangt  in  die  Kammer,  durch- 


Fig.  490. 


Sctema  der  Blutbaiin 
durch  das  noch  ein- 
fache Herz.  (Fig.  495.) 


Fig.  495. 


Einfacher  Zustand  des  Herzens  mit  bereits  erfolgter 
Sonderung  der  Hauptabschnitte.  A,d.  rechter,  A.s.  linker 
Vorhof,  V.d,  rechte,  7.s.  linke  Kammer,  ha.  Bulbus  ar- 
teriosus, sti.  Sinus  venosus. 
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strömt  deren  beide  Hälften  und  vertbeilt  sich  durch  den  Bulbus  arteriosus  in’s 
Arteriensystem.  Die  Bahn  durch  das  Herz  ist  durch  die  in  Fig;  490  dargestellte 
Schlinge  angegeben.  Das  Herz  ist  also  hier  noch  einfach,  es  entspricht  dem  Be- 
funde, den  -Nvir  bei  Fischen  bleibend  linden. 

Die  weiteren  Veränderungen  Helfen  die  drei  Hauptabschnitte.  Am  Vorhofe 
sind  die  beiderseitigen  Ausbuchtungen  ansehnlich  vergrößert  und  stellen  die  spä- 
teren Auriculae  cordis  vor.  In  der  Kammer  bildet  sich  an  der  schon  vorher 
äußerlich  angedeuteten  Stelle  von  der  hinteren  und  unteren  Wand  her  eine  Scheide- 
wand aus,  die  theils  gegen  die  Communication  mit  der  Vorkammer,  theils  gegen 
den  Anfang  des  Bidbus  arteriosus  sich  erstreckt,  und  auch  in  letzterem  beginnt 
eine  Scheidung  sich  zu  vollziehen.  Das  Lumen  des  Bulbus  arteriosus  wkd  in  zwei 
hinter  einander  gelegene  Canäle  getrennt,  davon  der  eine  vordere  mit  der  rechten 
Kammer,  der  andere  hintere  mit  der  linken  Kammer  oommunicirt.  Während  die 
Kammer  durch  die  Ausbildung  des  Septum  in  zwei  Bäume  sich  trennt,  ist  auch 
am  Vorhofe  eine  Scheidewand  entstanden,  die  jedoch  nicht  vollständig  abschließt, 
indem  sie  Lücken  besitzt.  Daraus  gehen  Einrichtungen  für  die  fötale  Circulation 
hervor,  und  erst  nach  der  Geburt  erlangen  die  Vorhöfe  eine  völlige  Scheidung. 
Dieses  Vorhofs-Septiim  wächst  gegen  die  Communication  mit  der  Kammer  und 
veranlasst  hier  die  Entstehung  zweier  Ostien,  wobei  vom  Kammertheile  her  dessen 
Scheidewand  mit  dem  Septum  atriorum  bis  auf  eine  beschränkte  Stelle  verschmilzt. 
Diese  liegt  gegen  den  Bulbus  und  wird  später  geschlossen. 

Dass  die  erste  Anlage  des  Herzens  einen  doppelten  Sclilauch  bildet,  hat 
mit  der  späteren  Scheidung  nichts  zu  thnn  (s.  I.  S.  72  u.  73). 

Von  den  im  Vorhofsseptnm  entstandenen  Lücken  bildet  sieb  bei  den  Säugethieren 
eine  weiter  aus  und  gestattet,  indem  der  übrige  Tbeil  der  Scheidewand  sich  gegen  den 
linken  Verbot  ausbuebtet,  den  Übertritt  von  Blut  aus  dem  rechten.  Die  Communi- 
cationsstelle  bildet  das  Foramen  ovale,  die  eingebuchtete  Scheidewand  selbst  die  Valvula 
foraminis  ovalis.  An  den  Vorhöfen  entstehen  fernere  Veränderungen  durch  die  in  sie 
mündenden  Venen,  was  hei  den  einzelnen  Binnenräumeii  berücksichtigt  wird. 

Cf.  His,  Anat.  mensohl.  Embr.  III.  C.  Röse,  Beiträge  z.  Entw.  d.  Herzens,  Heidel- 
berg 1888.  Diss.  Bobn,  Arcb.  f.  mikroskop.  Anat.  Bd.  XXXIII. 

Äußere  Gestalt  des  Herzens. 

§ 281. 

Die  Gestalt  des  ausgebildeten  Herzens  ist  annähernd  kegelförmig,  wobei  die 
beiden  Vorhöfe  die  Basis  bilden,  indes  der  Kammertheil  in  die  Spitze  ausläuft. 
Die  untere  und  hintere  Fläche  ist  etwas  abgeflacht,  sie  liegt  dem  mittleren  Ab- 
schnitte des  Zwerchfells  auf;  die  vordere  und  zugleich  obere  Fläche  ist  im  Allge- 
meinen gewölbt.  Der  vordere,  die  beiden  Kammern  umfassende  Abschnitt  des 
Herzens  wird  von  den  Voi'kammern  durch  eine  Furche,  Sulcus  coronai'ius,  ge- 
trennt. Diese  wird  vorne  überlagert  durch  die  beiden  von  den  Kammern  kommenden 
und  aus  dem  Bulbus  arteriosus  des  embryonalen  Herzens  gesonderten  großen 
Arterienstämme;  die  Lungenarterie  und  die  Aorta  (Fig.  497Ä).  Beide  schließen 
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enge  an  einander  und  yerlaufen  nach  hinten  und  aufwärts  gegen  die  Basis  des 
Herzens.  Wo  sie  aus  den  Kammern  hervortreten,  sind  sie  eine  Strecke  weit  durch 
einen  Zwischenraum  von  den  hinter  ihnen  liegenden  Vorhöfen  getrennt  {Simis 
transversiis  pericardii).  Darin  zeigt  sich  auch  am  ansgebildeten  Herzen  die  pri- 
mitive Sohlingenform.  Eine  Längsfurche  [Sulcus  longitudinaiis  anterior  et  po- 
sterior] verläuft  über  die  Kammeroberfläehe  und  deutet  die  Scheidung  der  beiden 
Kammern  an.  Diese  Furche  biegt  von  vorne  nach  hinten  nicht  über  die  Spitze 
hinweg,  sondern  lässt  diese  der  linken  Kammer  zugetheilt:  Vorne  wde  hinten  en- 
digt sie  an  der  Kranzfurche.  Von  den  Vorhöfen  her  erstrecken  sich  die  beiden 
Uerzohren  [Auriculae]  convergirend  gegen  die  Ursprünge  der  großen  Arterien. 
Das  rechte  Herzohr  erscheint  stumpf,  kegelförmig,  das  linke  ist  länger  und 
schlanker,  mit  einer  knieförmigen  Biegung  versehen.  Mit  seinem  Ende  bettet  es 
sich  zuweilen  in  den  Sinus  transversus  pericardii  ein.  An  seinem  unteren  Bande 
besitzt  es  zahlreiche,  tiefere  oder  seichtere  Crenelirungen,  von  welchen  am  rechten 
Herzohre  nur  selten  Andeutungen  bestehen. 


Fig.  497. 


Ansicht  des  Herzens.  Ä von  vorne  und  etwas  von  oben  nnd  rechts,  B von  hinten  und  etwas  von 

unten  und  linlcs. 

Die  Größe  des  Herzens  ist  im  Allgemeinen  abhängig  von  dem  Körpervolum  des 
Individuums.  Man  pflegt  die  Größe  der  Faust  eines  Menschen  jener  des  Herzens  des- 
selben als  ziemlich  gleich  zu  erachten.  Das  Proportionalgewicht  des  weiblichen  Herzens 
verhält  sich  zu  dem  des  männlichen  wie  0,92  : 1 (W.  Müli.eh). 


Allgemeiner  Bau  des  Herzens. 

§ 282. 

Die  Herzwand  wird  zum  größten  Theile  durch  eine  an  den  einzelnen  Ab- 
schnitten verschieden  mächtige  Muskulatur  gebildet.  Diese  Muskelwand  [Myo- 
cardium)  besitzt  äußerlich  einen  Überzug  von  einer  dem  Pericardium  zugehörigen 
serösen  Lamelle  und  trägt  innerlich  eine  dünne,  die  Hohlräume  ausklcidende  Ge- 

websschichte,  das  Endocardium. 

♦ ' 
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Die  verschiedene  Mächtigkeit  der  Mnsciilaris  geht  Hand  in  Hand  mit  dem 
Maße  der  Leistung  der  einzelnen  Abschnitte.  An  den  Vorhöfen,  deren  Contrac- 
tion  das  Blut  in  die  angrenzende  Kammer  treibt,  ist  die  Muskulatur  schwach  ent- 
wickelt. Viel  stärker  ist  jene  der  Kammerwände,  denen  die  bedeutendste  Leistung, 
das  Blut  aus  dem  Herzen  in  entferntere  Bahnen  zu  treiben,  zukommt. 

Vorhöfe  und  Kammern  äußern  jene  Action  selbständig  und  in  rhythmischer' 
Folge,  an  den  gleichnamigen  Abschnitten  synchronisch.  Die  Contractiou  der  Wan- 
dungen, durch  welche  Vorkammern  oder  Kammern  entleert  werden,  bezeichnet 
man  als  Systole,  die  darauf  folgende  Erschlaffung  der  Wandung,  welche  eine 
Erweiterung  des  betreffenden  Binnenraumes  begleitet,  als  Diastole.  Wähi’end  die 
Vorkammersystole  das  Blut  in  die  Kammer  treibt,  befindet  sieh  diese  in  diasto- 
lischem Zustande.  Mit  dem  Beginne  der  Kammersystole,  die  mit  der  Diastole  der 
Vorkammer  zusammenfällt,  wird  das  Blut  aus  der  Kammer  in  den  zur  Arterie 
führenden  Abschnitt  des  Kammerraumes  [Conus  arteriosus),  und  von  da  in  die 
betreftende  Arterie  getrieben. 

Am  Ein-  und  Ausgange  der  Kammern  bestehen  Vorrichtungen,  welche  die 
Richtung  des  Blutlaufs  bestimmen.  Die  Communication  zwischen  Kammer  und 
Vorkammer  vermittelt  das  Ostiuni  venosum  der  Kammer 
[Ostium  atrio-ventriculare).  Von  dem  Umfange  dieses  Ostium 
entspringt  eine  in  mehrere  Zipfel  getheilte  Membran,  die 
Atrio-ventt'icular-Klappe.  Sie  ist  in  Pig.  498  bei  geöflhetom 
Ostium  dargestellt.  An  ihren  Rand  wie  an  ihre  untere,  dem 
Ventrikel  zugekehrte  Fläche  inseriren  sich  sehnige  Fäden, 

Chordae  tendineae,  welche  meist  zu  Bündeln  vereinigt  an  die 
Ventrikelwand,  und  zwar  in  von  da  ausgehende  warzen- 
förmige Vorsprünge  der  Muskulatur — Musculi  papülares  — 
übergehen.  Die  Ventrikelwand  entsendet  also,  und  zwar  tiefer 
als  der  freie  Rand  der  Klappe  reicht,  muskulöse  Fortsätze  ins 
Innere  des  Kammerraumes,  von  denen  jene  Sehnenfäden  zu 
der  Klappenmembran  verlaufen.  Während  der  Kammerdiastole  hängt  die  Klappe 
Unter  Erschlaffung  ihrer  Sehnenfäden  in  den  Ventrikelraum,  und  gestattet  den 
Einlass  der  durch  die  Vorhofsystole  ausgetriebenen  Blutwelle  (Pig.  498).  Die 
beginnende  Kammersystole  dagegen  lässt  das  zwischen  Kammerwand  und  Klappen- 
membran befindliche  Blut  letztere  empordrängen.  Die  Zipfel  der  Klappe  treten 
mit  ihren  freien  Rändern  gegen  einander  und  bilden  unter  Spannung  der  Chordae 
tendineae  einen  Verschluss,  wie  im  Schema  Fig.  499  dargestellt. 

Dadurch  bleibt  nur  die  Communication  mit  der  Arterie  offen;  das  Ostium 
arterioswn,  durch  welches  die  unter  dem  Drucke  der  systolischen  Kammei’wand 
stehende  Blutwelle  austritt  (Fig.  499).  Die  nun  wieder  beginnende  Diastole  der 
Kammer  würde  aber  dem  in  die  Arterienbahn  getriebenen  Blute  den  Rücktritt  in 
die  Kammei’  gestatten,  wenn  nicht  ein  dies  hindernder  Klappenapparat  an  dem 
genannten  Ostium  sich  vorfände.  Er  gehört  anatomisch  zwar  nicht  dem  Herzen, 
sondern  dem  Anfänge  der  Arterie  an,  die  hier  eine  durch  drei  Ausbuchtungen 

GeoenbaüR,  Anatomie.  6.  Aufl.  II. 


Fig.  498. 


Schema  einer  Hälfte 
des  Herzens  bei  Kam- 
merdiastole. Cf  f Vorhof, 
V Kammer,  a Arterie. 
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[Sinus  Valsalvae]  gebildete  Erweiterung  besitzt.  Jeder  Ausbuchtung  entspricht 
eine  halbmondförmige  Klappe,  welche  mit  ihrem  unteren  convexen  Bande  an  der 
Arterienwand  entspringt  und  gegen  diese  eine  in  den  Sinus  ausgebuchtete  Tasche 
bildet.  Am  freien  Bande  der  Klappe  befindet  sich  in  der  Uitte 
eine  Verdickung,  Nodulus  Aranlii.  Diese  Semilnnarklappen 
schließen  das  Ostium  arteriosum  während  der  Kammer- 
diastole, indem  die  in  der  Arterie  befindliche  Blutsäule  sich 
gegen  die  Kammer  zurtickstaut.  Das  Blut  füllt  dabei  die  von 
den  Klappen  gebildeten  Taschen.  Die  freien  Bänder  der 
Klappen  bilden  dann,  gegen  einander  gelegt,  eine  dreistrahlige 
Figur.  lu  Fig.  198  sind  die  Semilunarklappen  in  der  Schluss- 
stellung angegeben.  Die  nächste  Kammersystolo  öffnet  das 
Ostium  arteriosum,  indem  die  ans  der  Kammer  in  die  Arterie 
bewegte  Blutwelle  die  Klappen  aus  einander  drängt  (Fig.  499) 
und  sie  in  ihre  Sinus  Valsalvae  sich  legen  lässt.  Diese  Ein- 
richtungen ergeben  sich  an  jeder  der  beiden  Ilerzhälften  in  wesentlicher  Über- 
einstimmung. 

Der  Apparat  der  Atrio-renlricuktr-  Klappen  steht  mit  der  Kammerwand  auch  in  gene- 
tischem Zusammenhänge  und  lässt  bei  seiner  Entstehung  noch  mehrere  andere  wichtige 
Befunde  der  Kammerwand  zum  Verständnis  gelangen.  Wir  haben  hierbei  auf  einen 
Zustand  des  Herzens  zurüekzugehen,  ln  welchem  die  Kammerwand  noch  nicht  aus  einer 
compacten  Muskelschichte  besteht.  Sie  wird  durch  ein  muskulöses  Balkenwerk  dargestellt, 
welches  nach  der  Außenfläche  der  Kammer  völlig  abgeschlossen , nach  dem  Binnenraum 
der  Kammer  sich  auflöst.  Dieser  oommunioirt  dann  mit  den  Maschenräumen  des  Netzes. 
Alle  diese  Bäume  stehen  unter  sich  in  Verbindung.  Bei  der  Füllung  der  Kammer  mit 
Blut  füllt  sich  demnach  nicht  blos  der  einheitliche  Binnenraum  (o),  sondern  es  tritt  von 
da  auch  das  Blut  zwischen  die  Muskelbalken  der  Wandung,  ja  der  größere  Theil  des  der 
Kamiäer  jeweilig  zngeführten  Blutes  füllt  die  Bäume  des  Balkenwerks.  Gegen  den  Vor- 
hof zu  begrenzt  ein  membranöser  Vorsprung  das  noch  einfache  Ostium  atrio-ventriculare 
und  bildet  eine  Art  von  Taschenklappe.  So  verhält  es  sich  hei  niederen  Wlrbelthieren 
(Beptilienj,  auch  bei  Säugethieren  in  frühen  Stadien.  Mit  der  Scheidung  des  Vorhofes 
tritt  diese  Klappeuvorrichtung  in  Zusammenhang  mit  dem  Septum  und  geht  nach  voll- 
ständiger Trennung  der  Kammern  zum  Th.  in  einen  neuen  Klappenapparat  über,  der  ans 
der  Kammerwand  selbst  seine  Entwickelung  nimmt.  Die  Kammerwand  gestaltet  sich 
unter  Zunahme  der  peripherischen  Muskulatur  zu  einer  compacteren  Muskelschichte, 
indem  die  Dickezunahme  der  Muskelbalken  deren  Interstitien  verkleinert  und  zum  Theile 
verschwinden  lässt.  Am  belangreichsten  werden  jedoch  die  Veränderungen  in  der  Nähe 
des  Ostium  atrio-ventriculare.  An  dem  gegen  den  Vorhof  gerichteten  Theil  der  spongiösen 
Kammerwand  werden  die  Muskelbalken  allmählich  zu  sehnigen  Strängen,  welche  sich  zu 
einer  festen  Membran  verbinden,  die  jetzt  die  Atrio-ventricular-Klappe  vorstellt;  der  ln 
sehnige  Fäden  uingewandelte  Theil  der  Muskelbalkeu  bildet  die  Chordae  tendineae,  welche 
von  mächtiger  ausgebildeten  Strecken  der  Balken,  den  Papillarmuskeln,  ausgehen.  Von 
dem  primitiven  Balkennetze  bleibt  noch  an  der  Innenfläche  der  Kammerwand  ein  musku- 
löses Maschenwerk  bestehen,  die  Fleischbalken  des  Herzens,  Traleculae  carneae.  Von  den 
Atrio-ventricular-Klappen  gehen  die  lateralen  ganz  aus  der  spongiös  gebauten  Kammerwand 
hervor,  die  septalen  theilweise,  da  in  ihnen  Beste  der  primitiven  Klappe  zur  Verwendung 
kommen. 


Fig.  49i). 


Schema  einer  Hälfte 
des  Herzens  bei  Kam- 
raersystole.  ai  Vorhof, 
V Kammer,  a Arterie. 
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Von  diesem  Entwickelungsvorgarige  bleiben  -riele  Spuren , sowoM  an  der  Kammer- 
wand als  aucb  an  den  Klappen  erhalten. 

Jede  Chorda  löst  sich  meist  in  ein  Bündel  feinerer  Sehnenzüge  auf,  die  an  den 
freien  Rand  der  Klappe  sich  fortsetzen.  Andere  Chordae  treten  direct  zu  der  Ventrikel- 
fläcbe  der  Klappe  und  breiten  sich  da  in  ähnlicher  Weise  aus.  Diese  Chordae  erfüllen 
eine  wichtige  mechanische  Function,  indem  sie  die  Klappe  gespannt  erhalten,  während 
sonst  hei  der  Kammersystole  der  Druck,  unter  welchem  das  in  der  Kammer  befindliche 
Blut  steht,  ein  Vorwölben  der  Klappe  gegen  den  Vorhof  bewirken  und  damit  einen  un- 
genügenden Verschluss  des  Ostium  entstehen  lassen  würde.  Ein  großer  Thell  der  aus 
der  Auflösung  der  Chordae  entstehenden  sehnigen  Züge  ist  von  der  Ventrikelfläche  der 
Klappe  zur  Ventrikelwand  verfolgbar  und  geht  daselbst  in  die  Fleischbalken  über.  Dadurch 
wird  die  Sonderung  der  gesammten  Klappe  ans  dem  Balkenwerke  der  Kammerwand  bezeugt. 
— Nicht  selten  treten  einzelne  Chordae  tendlneae  direct  zur  Kammerwand,  Inseriren  sich 
an  die  Fleischbalken  derselben.  Solche  Sehnenfäden  treffen  sich  auch  ohne  Beziehung 
zu  den  Klappen  und  sind  dann  zwischen  Fleischbalken  ausgespanut,  oder  es  ist  eine 
ganze  Gruppe  von  Trabeculae  carneae  durch  sehnige  Fäden  vertreten.  Zuweilen  findet 
sich  ein  Sehnenfaden  quer  durch  den  rechten  Kammerraum  gezogen.  Wie  in  solchen 
häufigen  Fällen  die  Rückbildung  der  spongiösen  Muskulatur  weiter  ging,  so  kann  sie 
in  einzelnen  seltenen  Fällen  auf  einem  früheren  Stadium  stehen  bleiben  J dann  trifft 
man  Chordae  tendineae  durch  eine  Fortsetzung  des  Papillarmuskels  vertreten,  so  dass 
Muskelzüge  noch  die  Klappe  selbst  erreichen. 

Über  die  Ausbildung  der  Atrio-ventricular-Klappen  in  der  Reihe  der  Wirbelthlere 
siehe  Röse,  Morphol.  Jahrb.  Bd.  XVI.  Über  die  Entwickelung  derselben  Beenays  in 
Morphol.  Jahrbuch  Bd.  II,  S.  478. 


Die  einzelnen  Binnenräume. 

§ 283. 

Zu  den  im  Allgemeinen  beaoliriebenen  Einrichtungen  des  Herzens  treten 
noch  manche  besondere,  welche  die  Bäume  der  beiden  Ilerzliälften  vor  einander 
auszeichnen. 

1.  Die  rechte  Vorkammer  besitzt  eine  annähernd  eiförmige  Gestalt,  mit 
dem  längeren  Durchmesser  von  vorne  nach  hinten  gerichtet.  Dieselbe  verläuft  vorn 
in  das  rechte  Herzohr  aus,  welches  einen  stumpfen,  äußerlich  bis  gegen  die 
Lungenarterie  reichenden  Vorsprung  bildet.  Die  gewölbte  laterale  Wand  geht_ 
hinten  ohne  scharfe  Grenze  in  die  hintere  Wand  über,  und  ist  vorne  in  die  Wand 
des  Herzohrs  fortgesetzt.  An  dieser  lateralen  Wand  bildet  die  Muskulatur  nach 
innen  ragende,  im  Allgemeinen  einander  parallel  angeordnete,  zum  Theil  sich 
durchflechtende  Vorsprünge,  Musmli  pectinati.  Sie  zweigen  sich  von  einem  von 
hinten  kommenden  Muskelzuge  ab,  welcher  die  Mündungen  der  Venen  umzieht 
nnd  den  ursprünglichen  Vorhofraum  von  dem  erst  mit  der  Aufnahme  des  Sinus 
venosus  entstandenen,  glattwandigen  Abschnitte  trennt.  Dieser  Muskelzug  ist  in 
den  Figg.  501,  502  im  Durchschnitte  sichtbar.  Im  Herzohr  bietet  die  Musku- 
latur eine  mehr  netzförmige  Anordnung.  — Hinten  und  unten  liegt  die  Einmüude- 
stelle  der  Vena  cava  inferior.  In  die  obere  Wand  fügt  sich  die  Vena  cava 
iiuperior  ein.  Diese  Mündung  liegt  zugleich  etwas  vor  jener  der  unteren  Hohl- 
vene. Zwischen  beiden  Hohlvenenmündungen  buchtet  sich  die  hintere  und  mediale 
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Vorkammerwand  etwas  einwärts  [Tubei'culmi  Loioeri).  An  Säiigethierherzen  ist 
es  mehr  als  am  menschlioheii  ausgeprägt.  An  der  das  Septum  atriorum  vor- 
stellenden medialen  "Wand  besteht  eine  rundliche  Fossa  s.  Fovea  ovalis,  von  einem 
leicht  gewölbten  Saume  [Liinbus  s.  Isthmus  Vieiissenii]  umzogen.  Oberhalb  er- 
streckt sich  von  der  Mündung  der 
oberen  Hohlvene  her  das  Lower’sche 
Tuberculum  auf  den  Limbus.  Den  Roden 
der  Fovea  ovalis  bildet  eine  dünne, 
gegen  das  Licht  betrachtet  durch- 
scheinende Lamelle.  Vom  vorderen 
Theile  des  Limbus  aus  verläuft  eine 
saumartige  Erhebung  nach  hinten, 
unten  und  seitlich  und  umgreift  die 
Mündung  der  unteren  Hohlvene,  es  ist 
der  Rest  der  Eustach' sehen  Klappe, 
die  in  verschiedenem  Maße  erhalten 
bleibt.  Unterhalb  dieser  findet  sieh  die 
Mündung  der  großen  Herzvene,  welche 
von  einer  dünnen  Klappe,  Vnlvula 
ThebesH*],  begrenzt  wird  (s.  Fig.  500).  Diese  kann  auch  fehlen.  Nach  vorne 
und  unten  communickt  die  rechte  Vorkammer  durch  das  rechte  Osthim  atrio- 
ventriculare  mit  der  rechten  Kammer. 

Diese  Befunde  der  Vorkammer  sind  entstanden  durch  die  Aufnahme  des  Sinus 
venosus,  in  welchen  ursprünglich  die  Venen  mündeten.  An  seiner  Einmündung  in  den 
Vorhof  befanden  sich  zwei  Klappen,  von  denen  die  linke  schwindet,  die  rechte  erhalten 
bleibt  und  mit  dem  Übergang  der  Sinuswand  in  die  Vorhofswand  die  Einmündung  der 
linken  oberen  und  der  unteren  Hohlvene  umzieht.  Aus  ihr  sondern  sich  später  die 
Eustachische  und  die  Thebesische  Klappe,  welche  zuweilen  auch  später  noch  Spuren 
ihrer  Zusammengehörigkeit  erkennen  lassen.  (Vgl.  Fig.  500).  Durch  diesen  Zuwachs 
des  Vorkammerraumes  von  hinten  her,  welcher  sich  noch  durch  das  Vorrückon  der  (rechten) 
oberen  llohlvenenmündung  auf  die  obere  Vorkammerwand  vergrößert,  wird  vorne  eine 
compensatorische  Verkleinerung  des  Vorhofraumes  bedingt.  Der  vordere  Vorhofraum  bleibt 
in  der  Ausbildung  mehr  und  mehr  zurück  und  stellt  schließlich  das  rechte  Ilerzohr  dar, 
welches  somit  ein  rudimentär  gewordener  Vorhofsabschnitt  ist. 

Die  Fovea  ovalis  entspricht  der  Communication  beider  Vorhofe,  dom  Foramen  ovale 
welches  durch  das  Vorwachsen  dos  in  der  Fötalperlode  als  Valv.  foraminis  ov.  erschei- 
nenden Septum  in  der  Regel  geschlossen  wird.  Die  Ausbildung  der  Öffnung  im  Septum 
erklärt  sich  aus  Einrichtungen  des  Fötalkreislaufs. 

Zu  deren  Verständnis  hat  mau  sich  vorzustellen , dass  obere  und  untere  Hohlvene 
beim  Fötus  verschiedene  Blntarten  führen,  und  dass  die  Lungen  noch  nicht  in  Function 
stehen.  Die  obere  Hohlvone  führt  zu  dieser  Zeit  venöses  Blut,  die  untere  arterielles; 
weil  ihre  Hauptzufuhr  durch  das  Blut  der  Nabelvene  gebildet  wird  (s.  Venensystem), 
welches  iirf  Placentarkreislaufe  arteriell  geworden  ist.  Während  das  Blut  der  oberen 

*)  Adam  'Chetst.  Thebesius,  Arzt  zu  Hirschberg  in  Schlesien,  geb.  zu  Ende  des 
17.  Jahrh. 


Fig.  500. 
Auricula  dcxlra 


Yalvula  Thebesii 


Rechle  VorkarnTner  eines  Neugeborenen  mit  dem 
Foramen  ovale,  nach  Entfernung  der  lateralen  Wand. 
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Hohlvene  in  den,  dem  Ostlum  atrio-ventriculare  correspondirenden  Baum  der  Vorkammer 
gelangt,  und  von  da  der  rechten  Kammer  übergehen  wird,  gelangt  das  Blut  der  unteren 
Hohlvene  zwar  auch  in  den  rechten  Vorhof,  wird  aber  durch  die  Valo.  Euslackü  wenigstens 
zum  großen  Theil  dem  Foramen  ovale  zugeleitet  und  kommt  so  in  den  linken  Vorhof; 
auch  dann  noch,  wenn  die  Valv.  for.  ov.  schon  in  dem  linken  Vorhof  vor  den  Limbus 
Vieussenii  gewachsen  ist.  Denn  dann  wird  die  Klappe  des  eirunden  Loches,  wie  vorher, 
durch  den  Blntstroni  in  den  linken  Vorhof  gebuchtet,  und  die  von  ihr  abgegrenzte  Öff- 
nung gestattet  den  Durchtritt.  Euiiach’sche  Klappe  und  jene  des  eirunden  Loches  bilden 
so  zusammen  eine  Einne  für  den  Blutstrom  der  unteren  Hohlvene. 

Die  Entstehung  dieser  Einrichtung  ist  an  das  Bestehen  einos  durchlöcherten  Septum 
geknüpft.  Ein  solches  findet  sich  schon  in  niederen  Abtheilungen.  Aber  erst  bei  den 
placentaren  Säugethieren  kommt  es  zur  Ausbildung  jener  Communication.  Da  hier  der 
linke  Vorhof  aus  den  Lungenveneu  nur  wenig  Blut  empfängt,  füllt  er  sich  vom  rechten 
her  und  die  septaie  Lücke  wird  zum  Foramen  ovale  erweitert. 

Nach  der  Geburt  wird  der  linke  Vorhof  vom  Lungenvenenblute  gefüllt,  und  die 
Valvula  foraminis  ovalis  legt  sich  gegen  das  Foramen  ovale,  deckt  dasselbe  von  der  linken 
Vorkammer  her  und  verwächst  allmählich  mit  dem  Septum  airiorum,  so  dass  die  Com- 
munication beider  Vorhöfe  endlich  nur  durch  eine  schmale,  das  Septum  schröp  durchsetzende 
Spalte  vorgestellt  wird.  Auch  diese  schwindet  in  der  Kogel,  und  die  Valvula  foraminis 
ovalis  bildet  den  Boden  der  Fovea  ovalis. 

Nicht  vollständig  erfolgter  Verschluss  des  Foramen  ovale  ist  zuweilen  selbst  noch 
beim  Erwachsenen  zu  beobachten.  Hat  die  Klappe  aber  den  vorderen  Rand  des  Limbus 
Vieussenii  erreicht  und  überragt  im  linken  Vorhofe  den  freien  Rand  des  Limbus,  so 
bildet  die  Communication  beider  Vorhöfe  eine  schräge  Spalte,  welche  bei  den  vom  Blute 
beider  Vorhöfe  auf  das  Septum  atriorum  wirkenden  Drucke  während  der  Vorhofssystole 
geschlossen  wird,  sodass  sie  keine  Mischung  beider  Blutarten  vermittelt.  Anders  ver- 
halten sich  seltenere  Fälle,  in  denen  die  Klappe  den  Vorderrand  des  Limbus  nicht  er- 
reicht und  damit  eine  verschieden  große  Strecke  des  Foramen  ovale  offen  lässt.  Dann 
ist  eine  Mischung  des  Blutes  beider  Vorhöfe  und  ein  daraus  entstehender  pathologischer 
Zustand  die  Folge. 

Die  Valvula  foraminis  ovalis  ist  in  seltenen  Fällen  durchbrochen.  Minder  selten 
besteht  eine  solche  Durchbrechung  an  der  Valv.  Eustachii,  die  auch  als  Klappenrudlment 
häufig  an  ihrem  freien  Rande  sehnige  Fäden  in  netzartiger  Anordnung  zeigt. 

2.  Die  linke  Vorkammer  (Fig.  497)  besitzt  eine  rundliche  Gestalt, 
etwas  gegen  die  Kammer  zu  verlängert.  An  ihrer  medialen  Wand  — dem  Septum 
atriorum  — wkd  sie  von  der  rechten  Vorkammer  begrenzt.  Hinten  münden 
jederseits  zwei  Lungenveuen  ein,  von  denen  die  beiden  rechten  zuweilen  zu 
einem  kurzen  gemeinsamen  Stamme  verbunden  sind.  Links  und  vorne  geht  die 
Vorkammer  in  das  linke  llerzohr  über.  Die  Innenhäche  ist  glatt  bis  gegen  das 
Herzohr  hin,  wo  schwache  Muskelbalken  vorspringen  (Fig.  501)  und  an  der  Wan- 
dung des  ITcrzohrs  selbst  ein  gegen  das  blinde  Ende  dichter  werdendes  Netzwerk 
bilden. 

Auch  in  die  Wand  des  linken  Vorhofs  tritt  ein  ihm  ursprünglich  fremder  Theil. 
Die  ursprünglich  einfache  Vena  pulmonalis,  welche  dicht  über  dem  Septum  mündete, 
wird  allmählich  bis  zu  ihrer  Theilungsstelle  in  den  Vorhof  einhezogen.  Dann  münden 
zwei  Venen  in  den  Vorhof,  deren  jede  wieder  sich  theilt.  Nach  und  nach  werden  auch 
diese  in  die  Vorhofswand  aufgenomraen,  und  so  kommen  vier  Venen  zur  Mündung.  Das 
ganze  von  diesen  Mündungen  eingenommene  Feld  ist  Zuwachs  der  Vorhofswand  durch 
die  Lungenvene.  Linkerseits  bezeichnet  noch  eine  Einfaltung  der  Wand  (Fig.  501  und  502) 
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iiter  dem  Eingänge  in  das  Ilerzohr  die  Grenze  der  alten  nnd  neuen  Wandstrecke.  Der 
vordere,  ursprünglich  sehr  weite  Theil  des  primären  Vorhofs  wird  unter  diesem  Vorgänge 
rudimentär  nnd  bildet  das  linke  Henrohr. 

3.  Die  rechte  Kammer  legt  sich  maiitclformig  um  die  linke,  so  dass  sie 
nicht  nur  die  rechte  Seite  derselben,  sondern  auch  mit  ihrem  Conus  arteriosus 


Fig.  50t. 


Art.  ptilm.  r.  dexter  Yena  imlm.  dextra  sup. 


Septum 
membr. 


Conus 


Auric. 

sinistra 


Auric.dextru 


Chordae 

tendin. 


Aorta 


Art.  pulm. 
r.  sm. 


Vena  pulm, 
sin.  sup. 


Vena  cava  stip. 


Mnskelzuf/ 


Muse,  pectinati 


Septum 

ventr. 


Musc.papill. 
a)tt. 

Muse,  papill.  post. 


Muse,  papill.  lateralis 


Trdhcculae  carneae  gepen 
den  Conus  arteriosus 


Biuneuräume  des  Herzens.  Vordere  (resp.  obere)  HLlfte  eines  durchsclinittenen  Herzens.  Der  Schnitt  ist 
zwischen  vordere  und  hintere  Lungenvenen  gelegt,  somit  nach  vorne  vom  Septum  atriorum,  welches  in 
Fig.  503  für  sich  dargestellt  ist.  A.S.  linker,  A.D.  rechter  Vorhof.  Am  Endo  des  Conus  arteriosus  der 
linken  Kammer  sieht  man  die  Wölbung  der  hinteren  Taschenklappe.  Vä* 


theilweise  die  Vorderfiäche  bedeckt.  Das  Septum  ventriculorum  bildet  demnach 
eine  gegen  den  rechten  Kammerraum  gerichtete  Wölbung.  Das  Lnmen  der  Kam- 
mer erscheint  auf  dem  Querschnitt  halbmondförmig  (Fig.  506  h).  Die  am  Ostium 
^'enosum  entspringende  Atrio-ventricular-Klappe  ist  in  der  Hegel,  aber  nicht 
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constant,  in  drei  Zipfel  getheilt,  daher  Valvula  Iricuspidalis,  V.  triglochin  (Figg. 
501,  502,  504).  Zwei  Zipfel  gehen  von  der  äußeren  Kammerwand  aus,  einer 
von  der  Scheidewand.  Ich  unterscheide  daher  die  Zipfel  in  zwei  laterale,  einen 
vorderen  (a),  einen  hinteren  (p),  und  einen  medialen  (m).  Der  vordere  ist  häufig 
der  unansehnlichste,  nicht  selten  aber  übertrifft  er  die  beiden  anderen,  oder  er 
bildet  mit  dem  hinteren  ein  nicht  zu  sonderndes  Ganzes.  Ein  großer  von  der  seit- 
lichen Kammerwand  oder  vom  Grunde  der  Kammer  emportretender  Papillarmnskel 
iPig.  501)  sendet  Chordae  tendineae  zu  dem  vorderen  und  hinteren  Klappzipfel.’ 


Fig.  502. 


Vena  Cüvn  iaftvior  Vena  dextra  inf. 


Sulcus 

coron. 


Chordae 

tendin. 


Unsc,  papül.  post. 


Valvula  Bustachii 


Valvula 
Thehesii  - 


Vena  pulni. 
sin.  inf. 


Vclum  med. 
valv.  mitral. 


Muse, 

posi. 


Trubeculae  ''' 
carneae 


Muse,  papill.  med. 


Biniieuräume  des  Herzens.  Hintere  (resp.  untere)  Hälfte  eines  durchschnittenen  Herzens,  ‘/s- 


Einige  minder  constante  Papillarmuskeln  versorgen  den  hinteren  Abschnitt  des 
lateralen  Zipfels,  sowie  den  medialen  Zipfel.  Der  letztere  empfängt  auch  Chordae 
tendineae,  welche  direct  von  der  septalen  Kammerwaud  entspringen.  Endlich 
gehen  noch  zum  vorderen  und  zum  medialen  Zipfel  Sehnenfäden  eines  kleinen 
Papillarmuskels,  welcher  gegen  den  Conus  arteiiosus  zu  vom  Septum  entspringt 
(vgl.  Fig.  502).  Am  Septum  ventriculorum  fehlen  die  Balken. 
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Der  laterale  Zipfel  -wird  zumeist  als  unterer,  und  der  mediale  oder  septale  als  hinterer 
aufgefasst.  Da  aber  der  mediale  mindestens  ebensoweit  nach  vorne  reicht  als  der  laterale, 
verdient  er  nicht  als  hinterer  bezeichnet  zu  werden.  Eine  hintere  Lage  nimmt  vielmehr 
der  laterale  Zipfel  ein,  und  nur  beim  Herzen  in  sitze  passt  jene  andere  Bezeichnung, 
während  sie  am  isolirten  Herzen  unverständlich  ist. 


Der  aus  dem  Kammerraume  sich  fortsetzende  Conus  arteriosus  ist  von  letz- 
terem durch  den  vorderen  Klappzipfel  getrennt.  Er  verjüngt  sich  nach  links  und 


aufwärts  bis  zu  dem  schräg  nach  links  sehenden  Ostium 
arteriosum  und  lagert  dabei  über  und  vor  dem  Conus  ar- 
der  linken  Kammer  und  dem  Ursprung  der  Aorta 
4).  Die  hier  beginnende  Lungenarterie  lässt  in 
lurch  die  drei  Sinus  Valsalvae  gebildeten  Bulbus 
Taschenklappen  als  eine  vqrdere,  eine  rechte  und 
:e  hintere  unterscheiden. 


4.  Die  linke  Kammer  zeigt  die  Atrio-ventricular- 
Klappe  in  zwei  Zipfel  getheilt,  daher  Valvula  biscupidalis 


s.  niilralis  (Fig.  .504).  Ein  Zipfel  liegt  medial  und  vorn 


andere  lateral  und  hinten  (l).  Die  Klappzipfel 


sind  stärker  als  jene  der  rechten  Kammer.  Auch  die 
Chordae  tendineae  sind  meist  etwas  dicker  und  zahlreicher. 
Sie  entspringen  von  zwei  Papillarmuskelgrnppen,  einer 


Durchschnitt  durch  das  Sep- 
tum atriorum.  iS.  v.  Kammer- 
scheidowand.  */&, 


I.  Ä’.  0. Kammer-  vorderen  und  einer  hinteren  (Figg.  501,  502).  Von  jeder 


derselben  werden  beide  Klappzipfel  versorgt.  Die  mediale 


Wand  des  Kammerraumes,  welche  der 
Kammerscheidewand  entspricht,  ist  glatt 


Kig.  504. 


Art.  vulm. 


in  den  Conus  arteriosus  fortgesetzt.  An 
den  übrigen  Wandstrecken  finden  sich 
Netze  und  Muskelbalken,  welche  eng- 
maschiger als  jene  der  rechten  Kammer 
sind.  Der  Conus  arteriosus  steigt  un- 
mittelbar neben  dem  Ostium  venosum 
empor  und  wird  von  diesem  durch  den 
medi.alen  Klappzipfel  geschieden  (Fig. 
501).  Die  drei  Taschenklappen  im 
Bulbus  der  Aorta  sind  dicker  als  jene 


Valvula  Thehesii 

Ostia  venosa  und  arteriosa  der  Herzkammern, 
nach  Abtragung  der  Vorhöfe  dargestellt. 


der  Pulmoualis.  Ihre  Noiluli  Arantii 
sind  deutlicher  ausgeprägt.  Die  Taschen- 


klappen werden  — umgekehrt  wie  an 


der  Pnlmonalarterie  — in  eine  hintere,  eine  rechte  vordere  und  eine  linke  vordere 
Klappe  unterschieden. 


An  den  Taschentlappen  ist  zu  beiden  Seiten  des  Nodulus  eine  dünne  Stelle  wahr- 
nehmbar, die  sich  tief  in  die  Klappe  erstreckt.  Damit  tritt  die  von  der  Basis  her  be- 
ginnende, allmählich  verschmälert  zum  Nodulus  anstaufende  stärkere  Partie  schärfer  hervor. 
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Zuweilen  finden  sich  an  den  dünnen  Seitentheilen  nahe  am  Bande  spaltfoimige  Durcli- 
firechungen. 

Die  Anordnung  der  Taschenklappen  in  beiden  arteriösen  Ostien  wird  aus  der  Ent- 
wickelung verständlich.  Indem  der  ursprünglich  einheitliche 
Bnlhus  arteriosus  (Fig.  605  A)  sich  in  zwei  Canäle  scheidet, 
vertheilen  sich  knötchenförmige  Anlagen  von  Klappen  derart, 
dass  eine  vordere  und  die  vorderen  Hälften  der  beiden  seit- 
lichen auf  den  vorderen  Arterienstamm  (Pulmonalis,  Fig.  605 
B,  p),  eine  hintere  und  die  hinteren  Hälften  der  beiden  seit- 
lichen auf  den  hinteren  Arterienstamm  (Aorta  B,  a)  treffen.  — 

Selten  ist  die  Zahl  der  Klappen  auf  vier  vermehrt  oder  auf  zwei 
vermindert,  welche  Zustände  häufiger  an  der  Pulmonalis  als  an  der  Aorta  beobachtet  sind. 


Fig.  505.  * 


Schema  zur  Anordnung 
der  ArterienMappen. 


Structur  der  llerzwand. 

§ 284. 

In  der  Wandung  des  Herzens  bildet  die  aus  quergestreiften  Elementen  be- 
stehende Muskulatur  (Myocardium)  den  an  Volum  bedeutendsten  und  in  Bezug 
auf  die  Funktion  des  Herzens  wichtigsten  Theil.  Er  stellt  zugleich  die  Grund- 
lage für  die  einzelnen  Herzabschnitte  vor  und  steht  mit  den  ihn  überkleidenden 
Schichten  des  Endo-  und  des  Pericardium  in  innigster  Verbindung. 

Die  Muskel  wand  besitzt  au  den  einzelnen  Abschnitten  dem  schon  oben 
berührten  verschiedenen  Grade  der  Leistung  gemäß 
verschiedene  Mächtigkeit.  An  den  Vorhöfeu  ist  die 
Muskelschichte  nur  dünn;  bedeutend  mächtiger  ist  sie 
an  den  Kammern,  aber  die  rechte  Kammer,  die  ihr  Blut 
durch  die  Lungenarterie  den  benachbarten  Lungen  zu- 
sendet, besitzt  viel  weniger  starke  Wandungen  als  die 
linke,  deren  Blut  durch  die  Aorta  im  ganzen  Körper 
vertheilt  wird.  Dieses  Verhältnis  versinnlicht  Fig.  506,  Kammern, 

in  welcher  a das  Lumen  der  linken,  b jenes  der  rechten  Nach  h.  v.  MEtEu. 
Kammer  vorstellt.  Vergl.  auch  Fig.  501,  502. 

Die  Muskulatur  der  Vorhofe  ist  von  jener  der  Kammern  vollständig  getrennt, 
woraus  sich  die  selbständige  Thätigkeit  beider  Abschnitte  erklärt.  Die  Atrio- 
ventrieular-Ostien  sind  von  bindegewebigen  Ringen  [Annuli  fibrosi]  umzogen, 
welche  die  Muskulatur  trennen,  aber  zugleich  Befestignngsstellen  für  die  Züge 
derselben  bilden.  Jedem  der  vier  Theile  kommt  so  eine  ihm  eigene,  aber  auch 
eine  mit  dem  anderen  gleichartigen  Theile  gemeinsame  Muskellage  zu.  Letztere 
bildet  eine  oberflächliche  Lage. 

Von  den  Faserringen  der  venösen  Ostien  der  Kammern  ausgehende  Züge 
verbreiten  und  durchflechten  sich  in  der  Wand  der  Vorkammern.  Andeie 
Züge  durchkreuzen  diese  in  verschiedener  Richtung  und  setzen  sich  auch  eine 
Strecke  weit  auf  die  großen  Venenstämme  fort.  So  gehen  sowohl  Hohlvenen  als 
auch  Luugenvenen  ohne  scharfe  Grenze  in  die  Wandung  der  Vorhöfe  über.  An 
der  rechten  Vorkammer  ist  der  in  die  Musculi  pectinati  ausstrahlende  Muskelzug 


Fig.  506. 
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schon  oben  erwähnt  (II.  S.  211).  Oberflächlich  lagern  auf  den  Vorhöfen  gemein- 
same Muskelzttge,  die  besonders  an  der  vorderen  Fläche  deutlich  hervortreteu. 

An  den  Kammern  ist  eine  oberflächliche  Muskelschi ohte  rechterseits  mit 

mehr  querem,  links  mit  mehr  schrägem  Faser- 
verlaufe beiden  Hälften  gemeinsam  (Fig.  507  ^1). 
Gegen  die  Herzspitze  treten  die  Bündel  wirtel- 
förmig  zusammen  ( Vortex  cordis],  um  allmählich 
sich  in  die  Tiefe  zu  senken  (Fig.  507  B)  und  in 
die  inneren  Faserzüge  sich  fortzusetzen.  AVie 
Durchschnitte  lehren,  herrscht  an  diesen  innersten 
Schichten  ein  longitudinaler  Faserverlauf  vor, 
indes  an  den  mittleren  ein  mehr  transversaler 
Verlauf  zu  beobachten  ist.  Die  inneren,  den 
größten  Theil  der  Dicke  der  Kammerwände  vor- 
stellenden Muskelschichten  gehen  aus  einem 
Netzwerke  von  Muskelbalkcn  hervor,  Avelche  die 
primitive  Kammerwand  bildeten.  Durch  zu- 
nehmendes Wachsthum  der  Balken  schwinden  die 
oberflächlichen  Interstitien,  und  es  entsteht  all- 
mählich eine  compacte  Schichte,  an  deren  Innen- 
fläche noch  ein  Best  des  früheren  Zustandes  in 
den  Trabeculae  carneae  erhalten  ist.  Von  den 
Faserringen  der  venösen  Ostien  ausgehende. 
OberMi;Uiiciie  Muskulatur  des  Herzeus,  sclileifcnförmige  Züge,  welche  ln  Achtertoureii 
%’\“jen'‘d'6Xrzspito  g?seklu™  angelegt  die  Kammerwände  umziehen,  kehren 

theils  direct  zu  den  Faseriingen  zurück,  theils 
gehen  sie  in  die  Papillarmuskeln  über  und  stehen  dann  indirect  durch  die  Chordae 
tendineae  und  die  Klappen  mit  den  Faserringon  im  Zusammenhang. 


Man  hat  mehrmals  Tersucht,  die  Muskulatur  der  Kammerwände  nach  ihrer  Stratifl- 
cirung  darzustellen  und  mehrfache  Schichten  nach  dem  Verlaufe  der  Faserzüge  zu  unter- 
scheiden (Pettigkew,  Winkleb  etc.).  Abgesehen  von  dem  Mangel  der  selbständigen 
Bedeutung  dieser  Schichten  wird  der  Nachweis  derselben  in  dem  Maße  erschwert,  als  die 
inneren  Theile  aus  einem  nach  allen  Richtungen  entfalteteu  Maschenwerke  von  Muskel- 
halken  hervorgehen.  Diese  Thatsache  macht  begreiflich,  dass  man  es  bei  jenen  Schichten 
und  Zügen  mehr  oder  minder  mit  Kunstproducteu  zu  thun  hat. 

Wie  jedes  Organ  seinen  Leistungen  sich  angepasst  zeigt,  und  diese  in  den  verschie- 
denen Lebensperloden  verschieden  sind,  so  bietet  auch  das  Herz  als  das  Centralorgan  des 
Kreislaufs  sowohl  im  Gesammtvolum  seiner  Muskulatur,  als  auch  in  seinen  einzelnen 
Abschnitten  bedeutsame  Veränderungen  dar.  Im  Allgemeinen  wächst  das  Volum  des 
Herzens  mit  der  Zunahme  des  Körpervolums,  jedoch  nicht  in  gleichem  Verhältnisse. 
Rascher  ist  die  absolute  Zunahme  der  Herzmasse  bis  zu  den  Pubertätsjahren,  langsamer 
erfolgt  sie  vom  30.  bis  70.  Jahre,  dann  tritt  eine  Abnahme  ein.  Bezüglich  der  einzelnen 
Abschnitte  ist  hervorzuheben,  dass  während  des  Fötallebens  die  Muskulatur  des  rechten 
Vorhofs  jene  des  linken  überwiegt.  Nach  der  Geburt  erfolgt  eine  Ausgleichung,  bis 
allmählich  wieder  der  rechte  Vorhof  das  Übergewicht  empfängt.  Umgekehrt  verhält  es 
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sich  mit  den  Kammern.  Die  Muskulatur  der  rechten  Kammer  nimmt  gegen  Ende  des 
FötaUehens  so  zu,  dass  sie  zur  Zeit  der  Geburt  jener  der  Unken  Kammer  sich  gleich 
verhält,  ja,  oft  scheint  es,  als  ob  das  Übergewicht  auf  der  rechten  Kammer  läge.  Dann 
erfolgt  eine  Steigerung  der  Zunahme  an  der  linken  Kammer,  und  vom  2.  Lebensjahre 
an  verhält  sich  die  Masse  der  rechten  zu  jener  der  linken  wie  1:2.  W.  Müllbb,  die 
Massenverhältnisse  des  menschl.  Herzens.  Hamburg  u.  Leipzig. 

Im  Septum  der  Kammern  findet  sich  eine  der  MuskelsoMchte  entbehrende 
Stelle  [Pars  membranacea  septi),  welehe  wesentlich  durch  das  hier  von  beiden 
Seiten  zusammeutreflende  Endocard  geschlossen  wird  (Pig.  TrOl,  502^.  Eechter- 
seits  liegt  diese  SteUe  am  vorderen  Ende  der  ürsprungslinie  des  medialen  Klapp- 
zipfels, zuweilen  noch  etwas  über  die  Klappe  gegen  den  rechten  Vorhof  ausge- 
dehnt. Linkerseits  trifft  die  Stelle  auf  den  Conus  arteriosus  und  liegt  unter  der 
Basis  der  rechten  vorderen  und  der  hinteren  Semilunarklappe  der  Aorta. 

Hauskä,  Wiener  med.  Wochenschrift.  1835.  Virchow,  Archiv  f.  path.  Anat.  1857. 

Die  als  »Fasern.,  aufgeführten  Bestandtheile  der  Herzmusknlatur  sind  verzweigt  und 
formiren  ein  Netzwerk.  Die  spaltformigen  Maschen  dieses  Netzwerkes  werden  theils  von 
zartem  Bindegewebe,  theils  von  Capillaren  ausgefüllt.  Die  Capillaren  dringen  bis  zum 
Endocard  vor  und  sind  auch  ln  die  Klappen  fortgesetzt.  Das  nähere  Verhalten  der 
Muskelelemente  ist  I.  S.  120  erörtert. 

Das  Endoeardium  [innere  Herzhaut)  ist  eine  an  verschiedenen  Stellen 
verschieden  dicke,  die  Binnenräume  des  Herzens  auskleidende  Gewebsschichte. 
Das  zwischen  den  Bündeln  ttnd  Zügen  der  Muskelelcmente  der  llerzwand  befind- 
liche fibrilläre  Bindegewebe  tritt  hier  in  eine  continuirliche  Schichte  zusammen, 
in  der  elastische  Fasern  reiche  Netze  bilden.  Stärkere  Fasern  bilden  ein  tiefer 
liegendes,  feine  ein  oberflächlicheres  Netz.  Die  elastischen  Netze  gehen  häufig 
in  den  Vorhöfen  in  elastische  Lamellen  über.  Eine  Lage  ziemlich  großer,  platter, 
polygonaler  Zellen  bildet  ein  Epithel,  welches  in  das  Epithel  der  Blutgefäße  sich 
continuirlich  fortsetzt. 

Im  Endocard  der  Ventrikel  kommen  hin  und  wieder  beim  Menschen,  regelmäßig  bei 
manchen  Säugethieren  (Wiederkäuern  u.  a.)  graue  verzweigte  Fäden  (Parkinje'sche  Fäden) 
vor,  die  aus  modifleirten  Muskelzellen  bestehen.  Siehe  darüber  1.  S.  120.  Anm.  Sie 
finden  sich  auch  beim  Menschen,  und  zwar  selbst  bei  Erwachsenen  im  Innern  der  Ven- 
tricularwand,  in  Stränge  oder  Nester  gruppirt.  Ob  sie  mit  einer  Neubildung  von  Muskel- 
elementen Zusammenhängen,  wie  man  vermiithen  könnte,  ist  nicht  sicher  gestellt. 

An  den  Atrio-ventricular-Klappen  bildet  das  Endoeardium  den  Überzug 
einer  Bindegewebsplatte,  welche  als  Grundlage  der  Klappe  vom  Ännulus  fibrosus 
aus  sich  in  dieselbe  erstreckt.  Diese  Membran  wird  an  der  “V  entrikelfläche  duich 
die  sehnigen  Ausbreitungen  der  Chordae  tendineae  verstärkt,  welche  nach  dei 
Kammerwaud  zu  sich  vertheilen.  An  den  Semilnnarklappen  besteht  bezüglich  des 
Endoeardium  ein  ähnliches  Verhalten. 

Der  Pericardialüberzug  des  Herzens  bildet  einen  Abschnitt  des  gesammten 
Herzbeutels,  von  dem  der  folgende  Paragraph  handelt. 
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Pericai'dinm  (Herzbeutel)  und  Lage  des  Herzens. 

§ 285. 

Das  gesammte  Perioardium  stellt  einen  serösen  Sack  vor,  der  das  Herz  sammt 
einem  TheUe  der  in  es  eintretenden  oder  aus  ihm  kommenden  großen  Gefäß- 
stämme einhtlUt.  Es  stammt  aus  der  'Wandung  des  ursprünglichen  Kopfcölom 
und  hat  mit  dem  Herzen  seine  definitive  Lage  in  der  Brusthöhle  erst  im  Lauf  der 
Ontogenese  gewonnen  (vergl.  II.  S.  4 u.  5)  Wie  bei  anderen  serösen  Säcken  unter- 
scheidet man  an  ihm  einen  parietalen  und  einen  visceralen  Theil.  Der  viscerale 
Abschnitt  des  Herzbeutels  nberkleidet  den  ganzen  Kammertheil  des  Herzeus  und 
setzt  sich  von  da  sowohl  auf  die  Arterienstämme  als  auch  auf  die  Vorhöfe  fort. 
Aorta  und  Pulmonalarterie  werden  durch  ihn  bis  auf  circa  3 cm  vom  Ursprung 
gemeinsam  überzogen  und  durch  die  auch  in  den  Sinus  transversus  pericardn 
(s.  II.  8.  208)  tretende  Pei-icardialauskleidung  von  den  Vorhöfen  gesondert.  Von 
den  Vorhöfen  aus  setzt  sich  das  Pericard  noch  eine  kurze  Strecke  arrf  die  großen 
Venenstämme  fort,  von  denen  die  Vena  cava  super  ior  mit  ihrer  vorderen  und 
lateralen  Wand  am  bedeutendsten  in  die  Pericardialhöhle  sieht. 

Die  viscerale  Pericardgrenze  erstreckt  sich  von  der  oberen  Hohlveue  aus  unter  dem 
rechten  Aste  der  Lungenarterie  hinweg  medial  vor  die  rechte  obere  Lungenvene  und  geht 

von  da  wieder  lateral,  um 
im  Yerlaufe  nach  abwärts 
die  rechte  untere  Lungen- 
vene zu  umfassen  und  auf 
die  untere  Hohlvene  über- 
zugehen. Von  dieser  aus 
verläuft  die  Grenze  wieder 
zur  rechten  unteren  Lungen- 
vene, in  die  Kähe  des 
rechten  Astes  der  Pulmonal- 
arterie, wendet  sich  dann 
links  und  umgreift  erst  die 
linke  untere,  dann  die  linke 
obere  Lungenvene  und  setzt 
sich  auf  den  linken  Ast 
der  Pulmonalarterie  zur 
linken  Umgrenzung  des 
Sinus  perlcardii  fort.  Unter 
dem  iStamm  der  Pulmonal- 
arterie gelangt  die  Grenze 
nach  vorn  und  wendet  sich 
zur  Aorta,  his  zum  Ductus 
Botalli,  dann  über  die  Aorta 
zur  oberen  Wand  des  Unken  Vorhofs  hin.  Wie  die  beiden  aus  dem  Herzen  kommenden 
Arterien,  so  sind  also  auch  s'ämmtliche  in  das  Herz  mündenden  Venen  durch  einen 
gemeinsamen  Pericardialüberzng  vereinigt  (Fig.  508). 

Unter  den  die  Kranzfurche  wie  die  Längsfurchen  des  Herzens  überkleidenden 
Pericardialstrecken  findet  meist  eine  Fettahlagerung  statt,  welche  den  Blutgefäß  Verzwei- 
gungen folgt  nnd  auch  über  die  Oberfläche  der  Kammern  verbreitet  sein  kann. 


Fig.  50S. 
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Perioard-Umschlagestelle. 


Vom  Herzen. 


221 


Von  den  Arterienstämmeu  ans,  wie  von  den  in  die  Vorhöfe  einmündenden 
Venen  schlägt  sich  der  viscerale  Abschnitt  des  Perieardium  in  den  parietalen 
um,  der  das  vom  visceralen  Theile  tiberkleidete  Herz  bentelförmig  umschließt. 
Wir  unterscheiden  an  ihm  zwei  Blätter,  ein  inneres  seröses,  eben  die  Fortsetzung 
des  visceralen  Abschnittes  des  Perieardium,  und  ein  äußeres,  fibröses,  nämlich 
eine  lockere  Bindegewebsschichte,  welche  an  der  Umschlagestelle  des  serösen 
Blattes  sich  peripherisch  auf  die  großen  Gefäßstämme  fortsetzt. 

Der  vom  parietalen  Blatte  gebildete  Sack  entspricht  in  seiner  Gestalt  der 
Form  des  Herzens,  welches  in  ihm  seine  Actionen  ausftihrt.  Die  Basis  des  Sackes 
liegt  dem  Zwerchfell  auf,  mit  dessen  Centrum  tendineum  verwachsen.  Die  seit- 
lichen Theile  des  Sackes  grenzen  an  die  beiderseitigen  Pleurahöhlen,  und  em- 
pfangen von  einer  Strecke  der  Pleura  mediastinalis  einen  Überzug,  welcher  Pleura 
pericardiaca  benannt  wird. 

Die  Lage  des  Herzens  (vergl.  Fig.  509)  sammt  dem  es  umschließenden  se- 
rösen Sacke,  dem  Herzbeutel,  findet  sich  zwischen  beiden  Lungen  im  vorderen 
unteren  Theile  des  Mediastinalraumes,  wo  es  sich  bis  zur  Hälfte  der  Länge  des 
Sternum  in  die  Höhe  erstreckt.  Mit  seiner  unteren  Fläche  ruht  es  auf  dem  mitt- 
leren Theile  des  ZwerchfeUs  und  zwar  auf  dem  vorderen,  nach  vorne  und  nach 
links  geneigten  Lappen  des  Centrum  tendineum,  welchen  es  beiderseits  etwas 


überschreitet. 

Die  Längsachse  des  Herzens  ist  schräg  gerichtet,  so  dass  die  Herzspitze 
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Fig,  509. 


dem  linken  fünften  Intercostal- 
raum  zugekehrt  ist , in  der 
Gegend  des  Anfangs  des  5. 

Rippenknorpels.  Zuweilen  fin- 
det sie  sich  etwas  tiefer,  sel- 
tener höher.  Von  der  Thorax- 
wand ist  sie  abgedrängt  durch 
die  linke  Pleurahöhle,  welche 
medianwärts  ti'itt  und  mit  dem 
ausgeschnittenen  Yorderrande 
des  linken  oberen  Lungen- 
lappens die  Herzspitze  von 
links  her  umgrenzt.  Auch  die 
von  der  gewölbten  Fläche  der 
Kammern  und  einem  großen 
Theile  der  Vorhöfe  gebildete 
vordere  und  obere  Herzfläche 
ist  von  der  vorderen  Bimstwand 
durch  die  Lunge  abgedrängt, 

so  dass  nur  ein  kleiner  Abschnitt  jener  Fläche  nnmittelbar  an  der  Brustwand 
lagert.  Das  trifl’t  sich  an  dem  Anfänge  des  linken  4.  Intercostalraumes  und 
dem  sternalen  Ende  des  5.  Eippeuknorpels  mit  einer  kleinen  diesen  Theilen 
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entsprechenden  Partie  des  Körpers  des  Störnnm  (vergl.  Pig.  509).  Diese  Contact- 
fläche  kann  auch  etwas  in  den  5.  Intercostalranm  und  auf  das  Sterualende  der 
6.  linkeu  Rippe  ttbergreifen.  An  ihr  verbindet  sich  der  Herzbeutel  mit  der  vor- 
deren Brustwand.  Da  aber  die  Überlagerung  der  Vorderfläche  des  Herzens  durch 
die  Lungen  wesentlich  durch  deren  verdünnte  Ränder  geschieht,  steht  jene  Herz- 
fläche  doch  in  naher  Beziehung  zur  vorderen  Brustwand.  Dabei  kommt  vorwie- 
gend die  rechte  Herzhälfte  in  Betracht.  Von  dieser  findet  sich  fast  die  ganze 
rechte  Vorkammer  noch  der  rechten  Hälfte  des  Thoraxraums  zugetheilt  und  nur 
die  Spitze  des  rechten  Herzohrs  überschreitet  die  Medianebene.  Die  rechte  Vor- 
kammer wird  in  dieser  Lage  fixirt  durch  die  in  sie  mündenden  Hohlvenen,  von 
denen  der  das  Zwerchfell  durchsetzenden  unteren  der  Hauptantheil  zukommt. 
Dagegen  hat  die  rechte  Kammer  größtentheils  in  der  linken  Thoraxhälfte  ihre 
Lage.  Sie  entspricht  dem  unteren  Abschnitte  des  Sternalkörpers,  von  wo  sie  nach 
der  rechten  Hälfte  des  Thoraxranmes  übergreift. 

Weiter  von  der  vorderen  Brnstwand  entfernt  finden  sich  linker  Vorhof  und 
linke  Kammer,  welch’  letztere  jedoch  mit  der  von  ihr  gebildeten  Herzspitze  der 
vorderen  Brustwand  mehr  genähert  ist. 

Die  nach  vorne  gewendete  Lage  des  rechten  Vorhofs  weist  dem  linken  seine 
Stellung  nach  hinten  zu  an,  wo  er  zwischen  dem  Hilus  der  beiderseitigen  Lungen 
sich  bettet  und  die  Lungenvenen  aufnimmt  (vergl.  Pig.  425). 

Während  ühex  die  Lage  der  Vorkammern  und  der  vereinigten  Spitzen  beider  Kam- 
mern allgemeine  Übereinstimmung  waltet,  fehlt  eine  solche  bezüglich  der  Ausdehnung 
der  Lage  des  Herzens  nach  aufwärts,  seitdem  gezeigt  wurde,  dass  die  obere  Grenze  der 
Kammern  tiefer  stehe  als  bisher  angenommen  ward  (Henke).  Das  Ostium  der  Pulmonal- 
arterie findet  sich  in  der  Regel  nur  wenig  von  der  vorderen  Brustwand  entfernt,  hinter 
der  Sternalverbindung  des  Knorpels  der  3.  Rippe.  Ob  hierin  nicht  ebenso  wie  in  anderen 
Lageverhältnissen  Schwankungen  verkommen,  dürfte  noch  zu  ermitteln  sein. 


Vom  Blutgefäfssysteme. 

Allgemeines  Verhalten  der  Blutgefäße  und  Structur 
ihrer  Wände. 

§ 286. 

Die  Blutgefäße  sind  ihrer  Function  gemäß,  sowohl  in  der  Structur  ihrer 
Wandung  als  auch  in  der  Anordnung  und  im  Verlaufe  verschieden. 

Die  Arterien,  Puls-  oder  Schlagadern,  bilden  die  Zuleiteröhren  des  Blutes 
zu  den  Organen.  Es  sind  allmählich  sich  verzweigende  und  dabei  an  Stärke  ab- 
nehmende Canäle.  Auf  Strecken,  auf  denen  keine  Verzweigung  stattfindet,  bleibt 
das  Kaliber  der  Arterien  gleichmäßig.  Die  Verzweigung  erfolgt  entweder  dicho- 
tomisch,  oder  es  gehen  von  einem  stärkeren  Stamm  nach  und  nach  schwächere 
Zweige  ab.  Ersteres  ist  für  die  kleineren,  letzteres  für  die  größeren  Arterien 


Vom  Blutgefäßsysteme. 


223 


Regel.  Die  Verzweigung  erfolgt  eucllich  auch  in  um  so  kürzeren  Zwischenräumen, 
je  kleiner  die  Arterie  ist.  Mit  der  Verzweigung  mindert  sich  die  Dicke  der  Ge- 
fäßwand, jedoch  nicht  völlig  gleichmäßig  mit  der  Abnahme  des  Kalibers.  Die 
Weite  des  Lumen  nimmt  rascher  ab,  als  die  Stärke  der  Wand.  Kleine  Arterien 
besitzen  demnach  relativ  dickere  Wandungen  als  große.  Die  mit  der  Ver- 
siveigung  erfolgende  Abnahme  des  Kalibers  hält  damit  ebenfalls  nicht  gleichen 
Schritt,  denn  die  Summe  der  Lumina  .des  Querschnittes  der  Äste  eines  Ar- 
terienstammes ist  größer  als  der  Querschnitt  des  Letzteren.  Die  Arterieubahn 
erw^eitert  sich  somit  in  peripherischer  Richtung.  Damit  wächst  die  Oberfläche 
ihrer  Wand. 

Für  die  einzelnen  Arterien  bestehen  bestimmte  Bezirke,  in  denen  sie  sich 
verzweigen.  Der  Körper  zerfällt  darnach  in  eine  Anzahl  größerer  oder  kleinerer 
Ernährnngsgebiete,  die  wieder  nach  den  feineren  Verzweigungen  der  Arterienäste 
in  untergeordnete  Bezirke  sich  theilen.  Jedem  Körpertheile  kommt  so  eine  be- 
stimmte Artcine  oder  deren  mehrere  zu.  In  der  Regel  gelangt  die  Arterie  auf 
dem  kürzesten  Wege  zu  ihrem  Vertheilungsbezii’ke.  Sie  sucht  dabei  geschützte 
Stellen  auf,  liegt  tiefer  als  die  entsprechenden  Venen,  fast  immer  unterhalb  der 
oberflächlichen  Fascien,  welche  in  der  Regel  nur  von  kleineren  Arterien  durch- 
setzt werden.  An  den  Gliedmaßen  nehmen  die  größeren  Arterien  an  den  Beuge- 
seiten ihren  Verlauf.  Sehr  allgemein  werden  auch  kleinere  Arterien  in  Begleitung 
von  Nervenbahnen  getroffen. 

Unter  den  kleineren  und  kleinsten  Arterien  bestehen  Verbindungen,  sie 
münden  in  einander,  anastomosiren.  Durch  solche  Anastomosen  ist  ein  Arterien- 
bezirk nicht  streng  abgeschlossen,  vielmehr  wird  ihm  dadurch  auch  Zufluss  von 
Blut  aus  benachbarten  Bezirken  zu  Thcil,  was  für  die  Regelmäßigkeit  der  Zufuhr 
und  für  die  Gleichmäßigkeit  der  Blutvertheilung  von  Bedeutung  ist.  Im  Allge- 
meinen kommen  Anastomosen  nur  Arterien  untergeordneten  Kalibers  zu.  An 
vielen  Localitäten  sind  sie  constant,  bald  mehr,  bald  minder  ansgebildet.  Sie 
führen  zu  Variationen  des  Ursprungs  von  Arterien,  und  damit  geht  Hand  in  Hand 
eine  Änderung  der  Anordnung  der  Ai'terien.’  Durch  Ausbildung  zahlreicher,  von 
verschiedenen  Gebieten  herstammender  Anastomosen  entstehen  Arteriennetze 
(z.  B.  au  den  Streckseiten  der  Gelenke  der  Gliedmaßen),  da  wo  bei  einseitiger 
Blutzufuhr  mechanische  Eingriffe  diese  vollständig  aufheben  würden. 

Wenn  die  Hauptbahn  durch  irgend  welche  Hindernisse  unwegsam  wird, 
treten  die  Anastomosen  in  ihrer  Bedeutung  hervor,  als  Einrichtungen,  welche 
die  gleichmäßige  Vertheilung  des  Blutstroms  herstelleu.  Die  Ausbildung  von 
Anastomosen  untergeordneter  Arterien,  welche  als  Zweige  eines  Stammes  einen 
Theil  der  arteriellen  Blutbahn  zur  Seite  des  Arterienstammes  verlaufen  lassen, 
bedingt  den  Collater alkreislauf.  Auf  diesem  Wege  kann  das  gesammte  Blut  vom 
Hauptstamme  zu  seinem  Vertheilungsbezirke  gelangen,  nachdem  der  Arterien- 
stamm an  einer  Strecke  unwegsam  "ward.  Die  als  Nebenbahnen  benützten  Ar- 
terien gestalten  sich  in  dem  Maße,  als  sie  die  Hauptbahn  functioneil  vertreten, 
zu  stärkeren  Gefäßen  um.  Die  Bildung  dieses  Collateralkreislanfes  gewinnt  eine 
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große  Bedeutung  bei  gewissen  oper<ativen  Eingriffen  (Unterbindung  etc. 
welche  die  Continuität  einer  Hauptbahn  unterbrochen  wird. 


durch 


Fig.  510. 


A 


Denken  wir  uns  in  Fig.  510  A eine  solche  Stelle  an  der  Arterie  et,  so  werden  die 
unterhalb  dieser  Stelle  ahgeheuden  Äste  b c ihr  Blut  nicht  mehr  direkt  aus  dem  Haupt- 
Stamme  empfangen,  dagegen  wird  durch  die  Anastomosen  der  Seitenzweige,  sowohl  der 
Yon  der  noch  wegsamen  Strecke  von  a ausgehenden,  als  jener, 
welche  von  den  Ästen  h und  c entspringen,  Blut  in  letztere 
ühergefiihrt.  Die  Ausbildung  dieser  Anastomosen  lässt  dann 
den  gesammten  von  a in  5 c sich  vertheilenden  Blutstrom 
durch  die  erweiterten  Seitenbahnen  zu  seinem  Vertheilungs- 
bezirke gelangen  [B).  Die  zwischen  den  Abgangsstellen  der 
collateralen  Arterien  befindlichen  Arterienstrecken  werden  aus 
der  Arterienbahn  ansgeschaltet.  Ihr  Lumen  verengt  sich  all- 
mählich, die  Wand  erleidet  gewebliche  Veränderungen  und 
endlich  findet  ein  Verschluss  des  Lumens  statt,  es  erfolgt 
Obliteration  der  Arterie,  die  in  einen  ligamentösen  Strang  sich 
umwandelt. 

Was  in  dieser  Weise  bei  operativen  Eingriffen  oder  an- 
deren Störungen  der  Arterienbahnen  entsteht , kommt  auch 
auf  minder  abnormem  Wege,  wenn  auch  durch  noch  un- 
bekannte Ursachen  zu  Stande.  Doch  sind  die  neuen,  oder  vielmehr  geänderten  Wege  in 
den  Varietäten  des  Ursprungs  und  des  Verlaufs  keinesw'egs  allgemein  von  Störungen  ab- 
zuleiten, vielmehr  lassen  sich  in  vielen  atavistische  Zustände  erkennen. 

Das  Lumen  der  Arterien  wird  nach  dem  Tode  in  der  Regel  blutleer  gefunden,  indem 
das  Blut  beim  letzten  Pulsschlag  in  das  Capillarsystem  getrieben  wird.  Daher  hielt  man 
sie  für  luftführende  Gefäße,  während  die  Venen  das  Blut  führten,  da  sie  nach  dem  Tode 
mit  Blut  gefüllt  angetroffen  werden  (Blutadern). 


Schema  zur  Darstellung  des 
coUatoraleu  Kreislaufs, 


§ 287. 

In  der  Arterienwand  werden  drei  Scbichten,  Tunica  inthna,  media  und 
externa  [adventitia]  unterschieden,  die  sieb  von  den  kleinsten  bis  zu  den  größten 
bedeutend  complioiren  und  auch  sonst  für  verschiedene  Arterien  wechselnde  Ver- 
hältnisse bieten.  Wir  gehen  bei  deren  Betrachtung  von  den  einfachsten  Zustän- 
den aus,  wie  sie  sich  an  der  äußersten  Peripherie  des  Arteriensystems  darstelleu. 

An  den  Übergangsarterien  zu  den  Capillaren  wird  die  Tunica  intima  nur  durch 
platte  Zellen  vorgestellt,  welche  die  Capillarwand  zusammensetzen.  Diese  Zell- 
schichte ist  die  nrprüngliche  Gefäßwand.  Die  Zellen  bilden  als  langgestreckte 
dünne  mit  den  Rändern  eng  verbundene  Plättchen  eine  epitheliale  Auskleidung. 
Nach  außen  von  dieser  treten  glatte  Muskelzeüen  auf,  ringförmig  angeordnet,  erst 
vereinzelt,  dann  dichter  und  endlich  coutinuirlicli.  Sie  repräsentiren  die  Tunica 
media.  Eine  diese  Uberkleidende  Bindegewobslage , die  schon  den  Übergangs- 
capillaren  zukommt,  stellt  die  äußerste  Scliichte,  Tunica  adventitia,  vor.  Mit  zu- 
nelimender  Dicke  der  Artcrienwaud  gesellen  sich  zur  Intima  elastische  Schicliten, 
und  die  Media  erhält  eine  Vermehrung  der  contractilen  Schichten.  Durch  das  Üher- 
wiegen  der  Media  wird  die  Wand  kleinerer  und  mittlerer  Arterien  vorwaltend 
contractu,  in  den  größeren  und  größten  dagegen  vorzugsweise  elastisch,  indem  das 
contractile  Gewebe  durch  elastisches  ersetzt  ist. 

Die  Tunica  intima.  empfängt  zu  der  epithelialen,  im  ganzen  Arteriensysteme 
ans  spindelförmigen  Elementen  bestehenden  Zellschichte  noch  eine  structurlose 
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Membran,  die  sicli  an  etwas  größeren  Arterien  als  gefensterte  Haut  darstellt.  An 
den  Arterien  mittleren  Kalibers  wird  sie  durch  Bindegewebe  mit  reichen  elastischen 
Fasernetzeu  vertreten.  An  den  größeren  Arterien  endlich  besteht  die  Intima  aus 
mehrfachen  Schichten  größtentheils  elastischen  Gewebes,  theils  Fasernetzen,  theils 
gefensterten  Lamellen  mit  spärlichem  interstitiellen  Bindegewebe.  Das  Bindegewebe 
gewinnt  an  manchen  Arterien  größere  Mächtigkeit  {A.  uterina). 

Muskelzellen  kommen  allmählich  der  Intima  meist  in  Längszügen  angeordnet  zu  und 
finden  sich  theils  in  der  Nähe  von  Theilungsstellen,  theils  auch  unahliängig  von  diesen 
Localitäten.  Diese  Compllcatioii  der  Intima  tritt  an  manchen  größeren  Arterien  wieder 
zurück. 

ln  der  Tunica  media  vermehren  sich  mit  der  Zunahme  des  Kalibers  der 
Arterie  die  Muskelzellen,  bilden  allmählich  mehrfache,  durch  dünne  Biudegewebs- 
lagen  mit  elastischen  Netzen  von  einander  ge- 
trennte Lagen.  Bis  zu  den  mittelgroßen  Arterien 
herrschen  noch  die  muskulösen  Schichten  vor,  ob- 
schon die  elastischen  Zwischenschichten  sich  bereits 
in  Zunahme  zeigen.  Von  da  ab  gewinnen  die  elasti- 
schen Schichten  die  Oberhand,  und  in  den  größeren 
und  größten  Stiuumeu  ist  die  Media  vorwiegend 
durch  elastische  Schichten  gebildet.  Diese  durch- 
setzen die  muskulösen  Schichten,  welche  dem  Vo- 
lum nach  zuriiektreten  und  endlich  sich  auflösen, 
so  dass  nur  noch  vereinzelte  Muskelzellen  bestehen. 

Am  Beginne  der  Aorta  und  der  Pulmonalarterie 
felden  die  Jluskelzellcu  gänzlich.  — Die  Media  hat 
den  bedeutendsten  Autheil  an  der  Dicke  der  Arterien- 
wand.  Die  elastischen  Schichten  sind  theils  durch 
Faseructzo,  theils  durch  gefensterte  Platten  oder 
durch  Übergangsformeu  zwischen  beiden  vorgestellt. 

Der  Verlauf  der  elastischen  Fasern  und  Faserzüge 
ist  vorwiegend  ein  ringförmiger,  wie  auch  die  Mnskel- 
schichten  eine  vorwiegend  cireuläre  Anordnung  ihrer 
Elemente  zeigen.  In  manchen  Arterien  sollen  Schichten  mit  circularer  Anordnung  der 
Fasern  und  solche  von  longitudinalem  Verlaufe  mit  einander  ahwechseln.  Gegen  die 
Intima  ist  die  Media  oftmals  wenig  deutlich  ahgegrenzt. 


Fig.  511. 


Ein  stück  einer  kleinen  Arterie,  aso/,. 
Am  obersten  Theile  ist  die  Media  (ro) 
von  der  Fläche  sichtbar,  weiter  ab- 
wärts beiderseits  im  Querschuitts- 
bilde;  im  übrigen  nur  die  Kerne. 
i stellt  die  Intima,  resp.  deren  Kerne, 
a die  Adventitia  ror. 


Die  Tunica  externa  (adventitia)  behält  au  den  kleinen  Arterien  binde- 
gewebigen Charakter.  Allmählich  treten  elastische  lasenietzo  in  ihr  aut,  die  mit 
dom  Kaliber  der  Arterie  an  Mächtigkeit  zunohmen.  An  der  Grenze  gegen  die 
Media  bilden  sie  an  mittelgroßen  Arterien  eine  anscheinend  selbständige  Schichte: 
dichte  Netze  mit  Übergängen  in  gefensterte  Membranen.  Das  Bindegewebe  der 
Adventitia  zeigt  schrägen  Faserverlanf,  die  Bündel  durchkreuzen  sich  unter  spitzen 
Winkeln.  Die  oberflächlichsten  Lagen  gehen  an  den  größeren  und  mittleren  Arterien 
allmählich  in  die  bindegewebige  Gefäßscheide  über.  Au  den  größeren  Arterien 
führt  die  Adventitia  bedeutende  LUngszüge  glatter  Muskelzellen , die  jedoch  keine 
zusammenhängenden  Schichten  bilden. 


Verschiedeiiheiten  im  Baue  der  Arterienwand  tiestehen  vorzüglich  in  Bezug  auf  das 
Überwiegeu  des  contractileii  oder  des  elastischen  Gewebes  in  der  Media.  So  herrscht 
die  Muskulatur  der  Media  in  der  Coeliaca,  der  Femoralis  und  der  Eadialis  vor,  währen 
sie  in  der  Carotis,  der  Axillaris  und  der  Iliaoa  communis  gegen  dss  elastische  Gewe 
Gegknbaük,  Anatomie.  G.  Aull.  II.  f ^ 
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zurüclitritt.  Dagegen  spielt  das  elastische  Gewebe  in  den  Wänden  der  nach  der  Geburt 
sich  vorschließenden  Strecken  der  arteriellen  Gefäßbahn  (Ductus  Botalli  und  Arteriae 
umbilicales)  eine  untergeordnete  Rolle,  auch  die  Muskulatur  ist  minder  stark  entfaltet,  so 
dass  das  Bindegewebe  als  vorherrschend  bezeichnet  werden  kann.  Auch  für  die  Intima 
bestehen  große  Differenzen.  Diese  Verschiedenheiten  sind  keineswegs  nnr  vom  Kaliber  der 
Arterie  beherrscht.  Es  bestehen  auch  Altorsdifferenzen  und  solche,  welche  in  den  Circu- 
lationsverhältnissen  der  betreffenden  Organe  begründet  sind.  — Bezüglich  mancher  Details 
der  Textur  der  Arterienwand  wird  auf  die  histologischen  Lehrbücher  verwiesen.  H.  Mest- 
PHALEsr,  Über  den  Bau  einiger  Arterien.  Dorpat  1886. 

§ 288. 

Die  Capillargefäße  {Haargefäße)  geheu  ebenso  allmählich  aus  den  letzten 
Endstrecken  der  Arterien  hervor,  wie  sie  andererseits  in  die  Venen  übergehen. 
Sie  bilden  so  einen  intermediären  Abschnitt,  dessen  dünnwandige  feinste  Röhren 
die  Wechselwirkung  zwischen  der  ernährenden  Flüssigkeit  und  den  Geweben 
vermitteln.  Die  Arterien  verhalten  siclr  hierzu  vorzugsweise  als  zuführende,  die 
Venen  als  abführende  Rahnen.  Die  daran  sich  schließenden  Strecken  des  Ca- 
pillarsystems  sind  etwas  weiter  {Übergangscupülaren)',  die  übrigen  besitzen 
ziemlich  gleichmäßiges  Kaliber.  Sie  stellen  die  engsten  Rlutbahnen  vor,  und 
bilden  überall  Netze,  deren  Maschen  von  verschiedener  Weite  sind.  Im  Allge- 
meinen ist  die  Anordnung  der  Capillaren  nach  den  einzelnen  Organen  ver- 
schieden. In  den  aus  faserigen  Geweben  zusammengesetzten  besitzt  das  Capillar- 
netz  in  die  Länge  gezogene  Maschen  (so  in  den  Muskeln,  Nerven  etc.),  rundliche 
in  den  meisten  Drüsen.  Die  Dichtigkeit  des  Netzes  geht  mit  der  Intensität  des 
Stoffwechsels  der  Organe  Hand  in  Hand.  Sehr  weit  sind  die  Capillarmaschen  in 
bindegewebigen  Theilen,  enger  in  Drüsen,  am  engsten  in  der  Lunge.  Gegen  epi- 
theliale Flächen  besitzt  das  Capillarnetz  größere  Dichtigkeit. 

Die  Capillarwand  besteht  aus  einer  dünnen  Membran,  in  der  von  Strecke 
zu  Strecke  Kerne  erkennbar  sind.  Die  genauere  Untersuchung 
zeigt  die  Membran  aus  platten,  länglichen  Zellen  zusammen- 
gesetzt, die  mit  ihren  zuweilen  ausgezackten  Rändern  innig 
zusammenhaften  (Ebehth)  (Fig.  512).  Das  Lumen  der  Capillaren 
ist  .also  ein  intercelluläres.  Die  Kerne  der  Capillarwand  gehören 
jenen  Zellen  an.  Der  Faserverlanf  des  den  Capillaren  benach- 
barten Rindegewebes  folgt  in  der  Regel  den  Capillarbahucn,  so 
dass  man  diese  von  Bindegewebe  begleitet  sich  vorzustellen  hat. 
wie  denn  überhaupt  das  gesaramte  Gefäßsystem  von  dem  durch 
den  Körper  vertheilton  Bindegewebe  begleitet  wird,  und  da- 
durch eine  Stutze  seiner  Wandung  erhält.  Eine  bestimmtere 
Zutheilung  von  Bindegowebszügen  zur  Capillarwand  ist  erst  an 
den  Übergangscapillaren  vorhanden. 

Da  die  Capillarwand  elastisch  ist,  ist  das  Lumen  der  Capillaren 
an  derselben  Strecke  keineswegs  immer  gleich.  Es  kann  sich  ver- 
engern und  erweitern.  Am  engsten  sind  die  Capillaren  des  Gehirns 
und  der  Netzhaut  des  Auges  (0,000. — 0,006  mm),  weiter  erscheinen 
sie  in  den  Muskeln,  dann  in  den  meisten  Drüsenorganen  (0,01 — 0,014  mm),  am  weitesten 
im  Knochengewebe  (0,0226  mm).  Die  Capillarhahn  ist  nicht  unter  allen  Umständen  von 


Fig.  612. 
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den  ¥011  ihr  durchzogenen  Geweben  abgeschlossen,  vielmehr  bestehen  zwischen  den  Zellen 
der  Capillarwand  kleine  Öffnungen  (Stomata),  durch  welche  unter  gewissen  Umständen 
ein  Austritt  auch  der  Formbestandtheile  des  Blutes  beobachtet  wird  (Diapedesis). 

§ 289.* 

Die  Venen  oder  Blutadern  nehmen  das  Blut  aus  den  Capillarb ahnen  auf 
und  leiten  es  in  centripetaler  Richtung.  Die  Wandung  dieser  Gefäße  ist  bedeu- 
tend dünner  als  jene  der  Arterien,  auch  minder  elastisch,  daher  collabirt  das 
Lumen  einer  durchschnittenen  Vene,  wenn  nicht  etwa  deren  Wand  an  die  Nach- 
barschaft fcstgeheftet  ist.  Das  Lumen  variirt  häufig  auf  einer  kurzen  Strecke  einer 
Vene,  bietet  Verengerungen  und  Erweiterungen;  letztere  entsprechen  dünneren 
Stellen  der  Wandung.  Im  Ganzen  ist  das  Lumen  der  Venen  bedeutend  weiter  als 
das  der  entsprechenden  Arterien,  und  die  Capacität  aller  Körpervenen  ist  beträcht- 
licher als  die  aller  Körperarterien. 

Die  Venen  verlaufen  ähnlich  wie  die  Arterien,  indem  sie  mit  diesen  und  nach 
deren  Art  sich  verzweigen.  Von  den  kleineren  Arterien  ist  in  der  Regel  jede  von 
zwei  Venen  begleitet;  den  größeren  Arterien  folgt  meist  nur  eine  einzige  \ ene. 
ln  der  Anordnung  der  Hauptstämme  aber  ist  das  Venonsystem  von  den  Arterien 
emancipirt.  Die  großen  Veneustämme  bieten  ein  ganz  anderes  Verhalten,  als  die 
Artericustämme.  Auf  dem  Verlaufe  der  Venen  bestehen  reichere  Anastomosen 
als  bei  den  Arterien,  sie  kommen  nicht  nur  den  kleineren  Venen,  sondern  auch 
den  größeren  zu.  Oftmalige  Wiederholung  solcher  Anastomosen  in  einem  be- 
stimmten Gebiete  lässt  Veuennetze  entstehen,  die  man  als  Geßechle  [Plexus)  be- 
zeichnet. Ein  Venenstämmchen  löst  sich  häufig  in  zwei  auf,  die  sich  später  wieder 
vereinigen,  oder  es  treten  die  zwei  eine  Arterie  begleitenden  Venen  über  oder 
unter  dei'selben  durch  Querstämmchen  in  Communication,  oder  sie  zeigen  \ erbin- 
dungen  mit  benachbarten  Venen.  Au  vielen  Stellen  mit  gesonderten  arteriellen 
Gebieten  besitzen  die  Venen  durch  ihre  Getlechtbil düngen  Beziehungen  zu  meh- 
reren Abtlussgebieteu.  Die  venösen  Gefäßbezirke  sind  demnach  noch  viel  weniger 
selbständig  als  die  arteriellen. 

In  der  Lage  zu  den  Arterien  halten  sieh  die  Venen  oberflächlicher.  Sie 
decken  daher  in  der  Regel  die  Arterien,  oder  ziehen  streckenweise  über  sic  weg. 
Außer  den  die  Arterien  begleitenden  tiefen  Venen  bestehen  noch  oberflächliche 
außerhalb  der  Fascien.  Sie  bilden  subcutane  Geflechte,  welche  an  vielen  Stellen 
die  oberflächlichen  Fascien  durchsetzen  und  mit  den  tiefen  Venen  anastomosiren. 
Ein  Theil  des  die  tiefen  Venen  passirenden  Blutes  wird  so  in  oberflächliche  Bah- 
nen geleitet,  besonders  wenn  die  Action  der  Muskeln  den  zwischen  ihnen  ver- 
laufenden Venen  die  Leitung  erschwert.  Aus  den  oberflächlichen  Netzen  führen 
einzelne  größere  Venen  an  bestimmten  Stellen  zu  den  tieferen  Ilauptstämmcn. 

Zur  Regelung  des  Blutstroms  bestehen  im  Verlaufe  der  Venen  noch  beson- 
dere Einrichtungen,  Duplicaturen  der  Innenhaut,  Klappen.  Einfache,  halb- 
mondförmige Falten,  welche  an  den  Einmündestellen  in’s  Lumen  vorspringen, 
werden  als  Winkel-  oder  Astklappen  bezeichnet  (Fig.  513  v').  Wo  mehrere 
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Venen  rechtwinkelig  sich  vereinen,  verhindern  diese  Falten  das  senkrechte  Zu- 
sammentreffen der  Blutströme.  Andere  Klappen  sind  tasoheiiförmig,  nach  Art 
der  Semiluuarklappen  der  großen  Arterienstämme.  In  der 
Fig.  613.  Kegel  stehen  zviei  dieser  Taschenldappen  einander  gegenüber 

(v,  u).  Den  Taschenklappen  entsprechen  Ausbuchtungen  der 
Venenwand  (Sinus  valviilarum),  die  hier  zugleich  bedeutend 
verdünnt  ist.  Das  Vorkommen  der  Klappen  ist  vorwiegend 
auf  die  Venen  der  Gliedmaßen  beschränkt.  Sie  fehlen  jedoch 
auch  au  anderen  Stellen  nicht,  wie  bei  den  bezüglichen  Venen 
angegeben  wird.  Außer  den  entwickelten  Klappen  kommen 
oft  aucli  rudimentäre  vor,  die  auf  eine  stattgetundeue  Rück- 
bildung schließen  lassen.  Damit  steht  im  Zusammenhang, 
dass  während  des  Fötallebcns  ein  größerer  Reichthum  von 
Klappen  angelegt  ist,  als  später  zur  Ausbildung  gelangt.  Auch 
manche  noch  beim  Neugeborenen  vollständig  entwickelte 
Klappen  verfallen  später  der  Rückbildung. 

Von  Bedeutung  für  die  Fortleitung  des  Blutes  in  der  Veiieubahu 
Stück  eiuor  Vene  der  gind  die  Verhältnisse  der  EiuBentestellen  oberflächlicher  Venen  in 
zurßemonäratlon^der  tiefe.  Die  Fasoien,  welche  letztere  an  jenen  Stellen  bedecken, 
Klappen.  fermögen  bei  ihrer  durch  das  Muskelsystein  erfolgenden  Spannung 

auf  die  unter  ihnen  vorhandenen  Venen  einzuwirken,  derart,  dass 
ihr  Lumen  sich  erweitert.  Die  ganze  Einrichtung  wirkt  wie  ein  Saugapparat  auf  den 
Inhalt  der  oberflächlichen  Venen  (Beaunb).  An  vielen  Örtlichkeiten  besteht  dieses  Ver- 
halten, an  einzelnen  sogar  in  größerem  Maßstabe  ausgefiibrt. 


§ 290. 

Die  Wand  der  Venen  besitzt  nicht  das  gleichmäßige  Verhalten  der  Ar- 
terienwand. Besonders  an  den  größeren  Venen  wechseln  häufig  dickere  mit 
dünneren  Stellen.  Im  Wesentlichen  besteht  die  Venenwand  aus  denselben  drei 
Häuten,  die  bei  den  Arterien  unterschieden  werden.  Sie  erlangen  aber  nirgends 
die  Mächtigkeit,  die  sie  bei  jenen  besitzen,  und  die  Media  tritt  gegen  die  binde- 
gewebige Adventitia  zurück.  In  der  Media  wechseln  elastische  Längsfaser- 
schichten  mit  Schichten  oder  auch  mit  getrennten  Zügen  glatter  Muskelzellen. 
Bald  wiegt  das  eine,  bald  das  andere  dieser  Gewebe  vor,  im  Ganzen  ist  aber  die 
Muskulatur  nur  in  wenigen  Gebieten  ausgebildet  und  noch  mehr  treten  die  elas- 
tischen Bestandtheile  zurück.  An  der  Bildung  der  Klappen  ist  nur  die  Intima  be- 
theiligt. Der  Übergang  der  Capillaren  in  die  Venen  geschieht  ähnlich  wie  bei  den 
Arterien,  indem  die  Zellenwand  der  Capillaren  in  das  Epithel  des  Venenrohrs  sich 
fortsetzt.  Das  die  venösen  Capillaren  begleitende  Bindegewebe  repräsentirt  eine 
vom  benachbarten  Bindegewebe  nur  schärfer  abgegreuzte  Schichte,  welche  reichlich 
zöllige  Elemente  von  Spindelform  enthält.  Weiterhin  diö'erenzirt  sich  diese  Binde- 
gewebsschichte  mehr  oder  minder  deutlich  in  die  drei  bei  den  Ai'terien  unter- 
schiedenen Häute. 
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Die  EpithelscWchte  der  sehr  sclwachen  Tunica  intma  zeigt  kürzere, 
aber  breitere  Eleraeato  als  jene  der  Arterien.  Elastisclve  Fasernetze  in  long 
tudinaler  Anordnung  dnrcbsctzon  das  Bindegewebe  und  gclien  in  den  mittleren  wie 
L den  grtßLn  Vollen  in  elastische  Membranen  über,  die  aber  viel  weniger  as 
bei  den  Arterien  entwickelt  sind.  In  manchen  Venen  treten  Eaiigszuge  glattei 
Muskelzollen  auf,  wie  in  den  Venao  iliacae,  in  der  Femoralis,  der  Saphena  und 
in  den  Darmvenen,  oder  die  Muskelzellen  besitzen  circulare  Anordnung  wie  m den 

Eungraven^n.^_^^^  uiedia  wird  in  vielen  Venen  nur  durch  Bindegewebe  mit 
elastischen  Fasern  vertreten  und  ist  dann  nur  von  geringer  Dicke  wie  m den 
Venen  der  Hirnhäute,  den  Lebervenen  etc.,  so  dass  sie  zuweilen  zu  tehlen  scheint 
^Cen  des  Gehirns  und  der  Netzhaut).  Ebenso  fehlt  die  Muskulatur  an  den 
sehen  Knochenvenen,  sowie  an  den  Venen  der  luiUterlichen  Placenta.  Mit 
dem  Besitze  ringförmig  angeordneter  Muskelzcllen,  die  durch  Lmdegewebe  wi 

r.l,  eL.«.e  mi»  «.ist  1.  Z«f  8««"««  , 

größere  Selbständigkeit,  die  aber  nie  jener  der  Arterien  glmchkommt.  Die  Venj 
Lr  oberen  Extremität  und  jene  dos  Kopfes  und  Halses,  sowie  die  Venen  derL.uicli- 
eingeweide  zeigen  jene  Muskulatur  minder  ausgeprägt  als  die  größeren  ^cnen  cter 
unteren  Extremität.  Aber  auch  an  gewissen  Abschnitten  einer  und  derselben  \ ene, 
sowie  an  deren  Verzweigungen  bestehen  Eigenthümlichkeiten  in  der  Ausbildung 
oder  im  Mangel  der  Mi4ulatur,  und  selbst  in  der  Anordnung  der  Muskelzellen 

walten  viele  Verschiedenheiten.  ^ 

In  der  Tiinica  externa  (advontitia)  herrscht  Bindegewebe  in  longitu- 
dinalen oder  schrägen  Faserzligen  mit  elastischen  Netzen  und 
Zunahme  des  Gefäßkalibers  allmählich  den  bei  weitem  bedoiitendsteii  Antheil  an 
der  Zusammensetzung  der  Wandung.  Die  elastisclieii  Fasornetze  " 

die  Beschaifenheit  elastischer  Membranen,  allein  longitudinale 
zumTheil  netzförmig  a.igeordnct,  heben  die  A<lyentitia  auch  b^mglich  ihrm^^^^^^^^^ 
auf  eine  höhere  Stufe.  Die  Venen  der  Baucheingeweide  zeigen  diese  I cihaltnisse 
in  verscliiedenemMaße  ausgebildet;  bald  erscheint  nahezu  die 

yon  jenen  Muskelbändern  durclisetzt  (Pfortader,  Niereiivenen  , bald  nehmen  sie  nur 
lei  inneren  Abschnitt  ein  (Lebervene,  Milzvene  A esmder, ca  magna  etc  Au  h 
an  den  großen  Venenstämmen  der  Gliedmaßen  ist  Ähnliches  der  lall.  An  den  in 
die  Vorlföfe  des  Herzens  mündenden  Venen  birgt  die  Advontitia  Ringschich  en 
quergestreifter  Muskelzellen,  die  vom  Herzen  aus  aut  jene  Gefäße  sich  iortsetzen. 

®in  den  Klappen  sind  elastische  Fasernetze  an  der  Basis  am  bedeutendsten 
entwickelt,  sie  liegen  an  der  distalen  Fläche.  Wo  diö  Intima  Muskelfasern  besitzt, 
sind  feine  Züge  derselben  auch  in  den  Klappen  erkannt  worden. 

Modificationen  der  Vemnhahn  finden  sich  an  manchen  Local  itaten.  Indem  die 
Venenwand  unter  Veränderung  , ihrer  Textur  mit  benachbarten  bindegewebigen 
Theilen  verschmilzt,  verliert  sie  ihre  Selbständigkeit,  und  unter  Erwedei-ung  de 
Lumens  stellen  solche  Strecken  venöse  Blutbeliälter  oder  dar  (z  B in  der 

Schädelhöhle'.  Eine  andere,  gleichfaUs  von  Umbildung  der  Wand  begleitete  Modn 
fication  entsteht  aus  dichten,  engmaschigen  Geflechten,  welche  in  bestimmt^ 
abgegrenzte  Organe  bilden.  Die  reducirten  Venenwandungen  J^chsetzen  jene  Ms 
Balkennetz.  Solche  Organe  sind  die  Corpora  cavernosa,  Schtoellkorper  dei  außcien 
Geschlechtsorgane  (vergl.  II.  S.  1S3). 

über  Venen  s.  Saltbu  in  Tonn’s  Cyclopaedia,  Vol.  IV,  ferner  Wahlgbkn,  Framstäl- 
ling  af  Yensystemets  allnciaenna  aiiatomij  Lund  1851. 
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§ 291. 

Sowohl  Arterien  als  auch  Venen  lassen  außer  der  oben  beschriebenen  ge- 
wöhnlichen Verzweigung  noch  eine  Verth eilungsform  erkennen,  die  man  als 
Wundernetz  [Rete  mirabile)  bezeichnet  hat.  Ein  Geföß  verzweigt  sich  rasch  in 
eine  meist  große  Anzahl  kleinerer,  die  in  der  Eegel  anastomosiren  und,  wo  sie 
sich  in  Membranen  verbreiten,  gleichfalls  flächenförmig  ausgebreitet  sind.  Aus 
den  Gefäßen  des  Wundernetzes  gehen  schließlich  entweder  Gapillaren  heiwor 
[Unipolares  Wundernets),  oder  die  Gefäße  sammeln  sich  wieder  in  einen  Gefäß- 
stamm derselben  Art  [Bipolares  Wundernets).  Das  Wundernetz  ist  dann  in  den 
Verlauf  eines  Gefäßes  eingeschaltet.  Oftmals,  besonders  bei  unipolaren  Formen, 
schließt  die  Einrichtung  enge  an  die  Plexusbildung  an.  Bald  gehören  diese  Bil- 
dungen dem  Arterien-,  bald  dem  Venensysteme  an,  bald  werden  sie  durch  beide 
gebildet  (Rete  mirabile  mixtum). 

Unter  den  Wlrhelthieren  treffen  wir  solche  Wundernefze  sehr  verbreitet  in  der  Schwimm- 
hlase  der  Fische  an.  Bei  den  Sängethieren  bestehen  sie  nahezu  in  allen  Ahtheiliingen  in 
den  versohiedensten  Gefaßhezirken.  Sehr  bedeutend  entwickelt  finden  sie  sieh  bei  den 
Edontaten,  auch  bei  den  Prosimlern.  An  großen  Gefäßstrecken,  z.  B.  an  den  Gliedmaßen, 
am  Schwänze  etc.  wird  die  Bahn  der  Arterienstämme  durch  Wundernetze  gebildet.  Beim 
Menschen  sind  sie  nur  in  vereinzelten  Andeutungen  vorhanden.  Von  Bedeutung,  wenn 
auch  an  Volum  unansehnlich,  sind  sie  nur  in  einem  Organ,  der  Niere,  wo  sie  die  allen 
Cranioten  zukommenden  »arteriellen  OefäfiknäueU  vorstellen. 

Die  Blutgefäße  nehmen  überall  im  Bindegewebe  ihre  Verbreitung,  so  dass, 
wo  immer  Blutgefäße  sich  finden,  sie  von  jenem  Gewebe  begleitet  sind.  Es  bildet 
somit  auch  eine  lltilleum  die  Gefäße,  die  Gefäß  scheide  [Vagina  vasorum),  welche 
in  die  Adventitia  übergeht.  Von  benachbartem  Bindegewebe  ist  die  Gefäßscheide 
meist  durch  den  Faserverlauf  verschieden.  Wo  Venen  und  Arterien  gemeinsame 
Wege  gehen,  sind  sie  durch  die  Scheide  zusammengesohlossen. 

Außer  den  bei  der  Darstellung  der  Gefäßwand  aufgeführten  Geweben  kom- 
men ihr  noch  Nerven  zu,  und  an  der  Wandung  größerer  Gefäße  verzweigen  sich 
auch  noch  besondere  Blutgefäße : Vasa  vasorum.  Diese  entspringen  nur  aus  den 
Zweigen  des  Stammes,  an  dem  sie  sich  verthoilen.  Sie  durchsetzen  die  Gefäß- 
scheide, lösen  sich  in  der  Tunica  externa  und  in  der  Tunica  media  der  Gefäßwand 
in  feinste  Ramificationen  auf,  aus  denen  Gapillaren  entstehen,  die  aber  nur  bis  zur 
Grenze  der  Intima  vordiingen.  Auch  Lymphbahneu  sind  in  der  Gefäßwand  nach- 
gewiesen. 


Vom  Arteriellsysteme. 

Anlage  der  großen  Arterienstämme. 

§ 292. 

Die  Anordnung  des  Arteriensysteins  kommt  in  frühen  Stadien  der  Ent- 
wickelung vielfach  mit  jenem  niederer  Wirbelthiere  überein.  Aus  dem  Kammer- 
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abschnitte  des  bereits  einbeitliclien,  noch  scManchförmigen  Herzens  entspringen 
zwei  Arterien,  welche  bogenförmig  die  Anlage  der  Kopfdarmliölile  umziehen,  um 
dorsal  sich  zu  begegnen  und  daun  unterhalb  der  Anlage  des  primitiven  Achsen- 
skelets {Chorda  dorsalis)  einander  parallel  zum  hiuteren  Körperende  zu  ver- 
laufen. Diese  Arterien  sind  die  primitiven  Aorten,  welche  sich  später  auf  der 
Strecke  ihres  parallelen  Verlaufs  zu  einem  Stamme,  der  unpaaren  Aorta  verbin- 
den Das  Verbreitungsgebiet  der  von  den  primitiven  Aorten  ausgehenden  Arterien 
liegt  theils  in  der  Anlage  des  embryonalen  Körpers,  theils  erstreckt  es  sich  über 
denselben  hinaus.  Seitliche  Äste  [Arteriae  omphalo-mesentericae]  gehen  in  den 
Fruchthof  Uber  und  lösen  sich  da  in  ein  oberflächliches  arterielles  Gefäßnetz  auf, 
welches  bereits  oben  (I.  S.  73)  seine  Heschreibuiig  fand.  Die  Enden  der  primi- 
tiven Aorten  setzen  sich  in  ein  Gefäßnetz  fort,  welches  der  Beckendarmhöhle  an- 
gehört. Indem  aus  letzterem  später  die  Allantois  entsteht,  gewinnen  die  Enden 
dieser  Aorten  und  später  Äste  der  unpaaren  Aorta  Beziehungen  zu  diesem  Orpne 
lind  senden  an  dasselbe  Arterien  ab,  denen  wir  in  den  Arteriae  umbilicales  wieder 

begegnen. 

Größere  Veränderungen  treffen  sich  am  vorderen  Abschnitte  der  Anlage  des 
Arteriensystems.  Sie  sind  an  die  Differenzirung  des  Kopfes  geknüpft.  Die  zwei, 
erst  in  die  primitiven  Aorten,  dann  in  die  unpaare 
Aorta  sich  fortsetzenden  Arterienbogen  bleiben  nicht 
die  einzigen,  vielmehr  bilden  sich  hinter  ihnen  noch 
mehrere  andere  aus.  Ihre  Gesammtzahl  beläuft  sich  wohl 
allgemein  auf  sechs,  die  jedoch  niemals  gleichzeitig  voll- 
ständig existiren.  Während  hintere  entstehen,  erliegen 
vordere  einer  Rückbildung.  Auch  aus  der  Reihe  geht 
einer  frühzeitig  verloren,  der  ursprünglich  fünfte,  so 
dass  der  spätere  fünfte  eigentlich  der  sechste  ist.  Diese 
Bogen  umziehen  die  Kopfdarmhöhle.  Das  nebenstehende 
Schema  Tig.  -514)  stellt  sie  in  eine  Ebene  ausgebreitet 
vor.  Sie  kommen  ventral  aus  einem  bulbusartig  erwei- 
terten Arterienstamme  a (Bulbus  arteriosus),  welcher  aus 
der  Herzkammer  entspringt.  Dorsal  treten  die  Bogen 
(1,  2,  3,  4,  B,  6)  jederseits  in  einen  Längsstamm  zu- 
sammen, der  mit’  den  andern  sich  vereinigt  und  die 
unpaare  Aorta  («')  herstellt.  Somit  existiren  hier  außer 
der  Aorta  zwei  Paare  von  Längsstämmen,  zwei  ventrale, 
die  aus  dem  Bulbus  arteriosus  kommen  und  sieh  in  die  . 

Bogen  vertheUen,  und  zwei  dorsale,  die  aus  den  Bogen  sich  sammeln  und  in 

die  unpaare  Aorta  übergehen. 

Wälirend  bei  niederen  WirbelthieTen , deren  Kiemeiibogen  respiratorische  Organe 
(Kiemen)  tragen,  die  bezüglichen  Arterienhogen  in  ein  respiratorisches  Gefäßnetz  auf- 
gelöst sind  (Fische,  zum  Theil  auch  Amphibien),  begegnet  m.an  bei  den  höheren  Wpel- 
thieren  nicht  mehr  diesen  Einrichtungen.  Die  Kiemenbogen  stellen  nur  vorübergehende 
Bildungen  vor,  und  der  ihnen  zugetheiite  Abschnitt  des  Gefäß, Systems  ist  nicht  blos 
vereinfacht,  sondern  hält  sich  auch  relativ  nur  sehr  kurze  Zeit  in  jener  Gestaltung. 

Aus  dem  Mangel  einer  im  ausgebildeten  Zustande  des  Orgpisinus 
kommenden  Function  wird  die  Rückbildung  des  größten  Thei  es  leser 


SchcMna  der  Anlage  des  Kopf- 
thoiles  des  Arteriensystemes. 


232 


Sechster  Abschnitt. 


Fig.  515. 


Schema  der  Umwandlung  dev  arte- 
riellen Gefäßanlage  in  die  späte- 
ren Bildungen.  Die  schwindenden 
Strecken  sind  weiß  gelassen. 


verständlicli,  von  denen  mehrere  sogar  ohne  Beziehungen  zu  Kietnenbogen  sind,  da 
die  letzteren  in  geringerer  Anzahl  Vorkommen.  Die  Riiekhildung  schlügt  ver- 
schiedene Wege  ein.  Jedenfalls  haben  wir  es  hei  Siiiigetliieren  in  einem  gewissen 
Stadium  nach  dem  Verschwinden  vorderer  Bogen  und  dem  Austallen  des  fünften 

Bogens  nur  mit  drei  gleicliartigcn  Bogenpaaren  zu 
thun,  aus  denen  das  definitive  asymmetrisclie  Ver- 
halten der  großen  Stämme  sieli  hervorhildet.  Der 
erste  dieser  drei  Bogen,  also  der  primitive  dritte, 
behält  den  Zusammenhang  mit  dem  Arterienhnlbus, 
verliert  aber  dorsal  jederseits  seine  Verbindung  mit 
dem  zweiten  (dem  primitiven  vierten)  und  wird  zu 
einem  Verbindungsstücke  der  inneren  und  der  äußeren 
Carotis,  welche  auch  nach  der  Rückbildung  vorderer 
Bogen  durch  die  Fortdauer  der  betreffenden  Strecken 
der  dorsalen  und  ventralen  Längsstämme  mit  jenem 
ersten  bleibenden  Bogen  in  Verbindung  stehen  (vergl. 
Fig.  515).  Wir  treffen  jederseits  einen  vom  gemein- 
samen Arterienstamme  ausgehenden  ventralen  Stamm 
(c),  der  sich  sowohl  in  die  Carotis  externa  [c')  als  in 
die  Carotis  interna  (c")  fortsetzt  und  demnach  eine 
Carotis  communis  vorstellt. 

Der  zweite  Arterienhogen  (der  ursprünglich  vierte) 
erfiihrt  beiderseits  eine  ungleiche  Ausbildung.  Von 
seinem  dorsalen  Ende  haben  sicli  beiderseits  größere 
Zweige,  vornehmlich  zu  den  Vordergliedmaßen  entfaltet.  Zn  der  schon  früher  ver- 
lorenen Verbindung  mit  dem  vorhergehenden  Bogen  kommt  rechterseits  der  Verlust 
des  Zusammenhanges  mit  dem  dritten  (primitiven:  6.).  Der  Bogen  erhält  sich  nur 
als  Stamm  der  rechten  Arteria  subclavia.  Linkerseits  gewinnt  derselbe  Bogen  eine 
bedeutende  Ausbildung  und  behält  seine  Verbindung  mit  dem  folgenden,  mit  dem 
zusammen  er  sicli  in  die  große  Körperarterie  fortsetzt.  Er  stellt  sonach  den  Arcus 
aortao  vor,  zu  dem  sicli  die  linke  Arteria  subclavia  wie  ein  Zweig  verliU.lt. 

Diese  Veränderungen  sind  von  Umgestaltungen  im  Gebiete  des  dritten  (sechsten 
primitiven)  Arterienbogens  und  des  Herzens  begleitet  und  werden  nur  durch  diese 

verständlich.  Am  Herzen  ist  nämlich  die  Schei- 
dung der  Kammern  und  die  Sclieidung  des  Arterien- 
hulbus  erfolgt.  Aus  letzterem  haben  sieh  nicei 
Canäle  gebildet,  davon  der  eine  aus  der  rechten, 
der  andere  aus  der  linken  Kammer  liervorgeht. 
Der  ans  der  linken  Kammer  kommende  geht  in 
den  die  linke  Subclavia  und  die  linke  Carotis 
communis  ahgehendeii  Arterienstaram  über,  wel- 
cher aus  einem  gemeinsamen  Stamme  auch  die 
reclite  Carotis  communis  und  die  reclite  Subclavia 
entsendet.  Er  bildet  den  Stamm  der  Aorta,  der 
in  links  gerichtetem  Bogen  verläuft  und  nach 
Aufnahme  des  linken,  dritten  Bogens  in  die 
Balm  der  vorher  aus  den  Enden  der  primitiven 
Arterienhogen  gebildeten  großen  Kürperarterie 
sich  fortsetzt.  Vom  dritten  letzten  Bogenpaare 
ist  der  rechte  ohliterirt,  der  linke  dagegen  erhält 
sich,  gewinnt  bedeutendere  Ausbildung  und  steht  mit  dem  von  der  rechten  Kammer 


Fig.  516, 


. Aorta  desc. 


A.  pulm. 


Herz  eines  Fötus  aus  dem 
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entspringenden  Gefaßstarame  in  Verbindung.  Seine  zwei  Äste  vertheilen  sich  zn 
den  Lnngen.  Dieser  somit  aus  der  rechten  Kammer  hervorgehende,  aus  einem 
Theile  des  primitiven  Arterienbxdbiis  und  einer  Strecke  des  letzten  linken  Arterien- 
bogens gebildete  Stamm  wird  znm  Stamme  der  Lungenarterie.  Seine  Lungenäste 
sind  während  der  ganzen  Fötalperiode  nur  von  geringem  Umfange,  da  die  Lungen 
noch  nicht  in  Function  stehen;  die  bei  weitem  größte  Menge  des  von  der  rechten 
Kammer  entsendeten  Blutes  gelangt  also  durch  die  Fortsetzung  [h)  des  lumgen- 
Arterienstammes  in  den  absteigenden  Theil  der  Aorta.  Die  aus  dem  letzten  linken 
Bogen  gebildete  Verbindung  des  Lungenarterienstammes  mit  der  Aorta  bildet  den 
Ductue  arteriosus  Botalli*]  (Fig.  51(1). 

Mit  diesen  Umwandlungen  ist  eine  Scheidung  des  arteriellen  Kreis- 
laufs angebahnt.  Das  aus  dem  Herzen  kommende  Blut  nimmt  bereits  vom  Herzen 
ans  verschiedene  TV^cgc,  welche  A\dr  im  Zusammenhänge  mit  dem  fötalen  Kreisläufe 
und  seinen  Organen  in  einem  folgenden  § (§  325)  betrachten. 

Die  Anstildung  bestimmter  Artorienbalmen  zu  größeren  ramiflcirten  Stämmen  wird 
häufig  von  der  Sonderung  einer  hypothetischen  indifferenten  Bahn  abgeleitet.  Es  sollen 
ursprünglich  den  Capillarnetzen  ähnliche,  oder  durch  solche  dargestellte  indifferejite 
Bildungen  bestehen,  aus  welchen  dann  nach  bestimmten  Gesetzen,  vor  Allem  in  der 
Kichtnng  des  kürzesten  Weges,  bestimmte  Strecken  zu  Gefäßstämmon  sich  ausbilden. 
Das  ist  insoweit  unrichtig,  als  kein  indifferentes  Gefäßnetz  besteht,  und  schon  in  sehr 
früher  Zeit,  bald  nach  der  ersten  Anlage  des  Gefäßsystems,  »Stämme«  unterscheidbar  sind. 

Wichtigste  Litteratur  des  Arteriensystems:  IIäi.i.bb,  Iconum  anatoraicarum  fase.  1.  bis 
VIII.  Fol.  Gott.  1743—54.  Tikdemann,  Tabnlae  arteriarum,  Karlsruhe,  gr.  Fol.  1822, 
mit  Supplement  1846.  Theile  in  SÖMMEBrae’s;  Vom  Baue  des  menschlichen  Körpers. 
Bd.  III.  R.  Quain,  The  anatomy  of  the  arteries  of  the  human  body  etc.  London  1844. 
Babkow,  Die  Blutgefäße,  insbesondere  die  Arterien  des  Menschen.  Fol.  Breslau  1866. 


Anordnung  des  Arteriensystoms. 

I.  Arterien  des  Lungenkreislaufs. 

§ 293. 

Die  Ai'teria  pulmonalis  (vergl.  Fig.  497  A'j  bildet  eirlen  aus  dem  Conus 
arteriosus  der  recliten  Kammer  entspringenden  Stamm,-  welcher  den  Ursprung  der 
Aorta  von  vorne  her  deckt  und  sich  um  die  Aorta  nach  links  av  endet.  Die  m dem 
hulbusartig  erweiterten  Anfänge  der  Arterie  befindlichen  Scmilunaiklappen  sind 
beim  Herzen  beschrieben.  Unterhalb  des  Aortenbogens,  etAva  in  der  Höhe  des 
fünften  oder  sechsten  Brustwirbels,  spaltet  sie  sich  in  zAvei  Äste.  Diese  nehmen  in 
schrägem  und  dann  in  querem  Verlaufe  ihren  Weg  zu  beiden  Lungen.  Der  rechte, 
etwas  längere  Ast  der  Lungenarterie  tritt  hinter  der  aufsteigenden  Aorta  und  auch 
hinter  dem  Ende  der  oberen  Hohlvene  und  vor  dom  rechten  Bronchus  zum  Hilus 
der  rechten  Lunge;  der  Unke  Ast  geht  unterhalb  des  Aortenbogens,  voi  dei  ab- 
steigenden Aorta  und  über  dem  linken  Bronchus  zum  Hilus  der  linken  Lunge 
(Fig.  425).  Am  Hilus  der  Lungen  verzweigt  sich  jeder  Ast  der  Lungenarterie  mit 


*)  Leonakdo  Botallo,  geh.  1530  zu  Asti,  Anatom  und  Chinirg,  lebte  in  Frankreich. 
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den  Verästelungen  der  Bronchi  und  geht  im  Innern  der  Lunge  unter  fortgesetzter 
Ramification  in  das  Capillarnetz  der  Lungenbläschen  über. 

Das  asymmetrische  Verhalten  der  Bronchien  zu  den  Lungenarterien  ist,  wie  oben 
(II.  S.  113)  erwähnt  ist,  auf  Rechnung  der  Lungenarterie  und  nicht  auf  jene  der  Bronchi 
oder  der  Lungen  zu  setzen.  Nicht  ganz  selten  geht  auch  ein  Zweig  des  rechten  Astes, 
der  Ramus  epihronchialis , über  den  betreffenden  Bronchus  (Fig.  508). 

Die  Verzweigung  der  Art.  pulmonalis  innerhalb  der  Lunge  folgt  genau  den  Bronchien, 
deren  Ästen  die  Arterie  anliegt.  Schon  hei  der  Anlage  der  Lunge  begleitet  die  Arterie 
den  Bronchialstamm  und  sendet  Zweige  an  dessen  seitliche  Sprosse  ab,  sowie  sie  auch 
terminal  mit  jenem  Stamme  weiter  wächst.  Erst  mit  Dmänderungen  im  Gebiete  der 
Bronchien  tritt  auch  für  die  Lungenartoile  eine  dichotomische  Verhreltungsweise  ein. 

Anf  ihrem  AVego  in  der  Lunge  entsendet  die  Arterie  außer  den  größeren  Verzwei- 
gungen noch  bedeutend  feinere,  welche  theils  in  der  Gefäßwand,  theils  im  interstitiellen 
Bindegewebe  sich  verbreiten,  oder  auch  zu  henachharten  Lungenbläschen  gehen,  um  dort 
in  Capiilaren  sich  aiifzulüsen.  Endlich  gehen  Zweige  der  Lungenarterio  auch  in  die 
Bronchialwand  über  und  vertheilen  sich  in  der  Schleimhaut,  wobei  ihre  Capillarnetze 
mit  denen  der  Bronchialarterien  sich  verbinden.  Es  besteht  also  kein  völlig  abgeschlos- 
sener Lungenkreislauf.  Anastomosen  der  Lnngenaiterienzweige  scheinen  zu  fehlen.  — 
Küttnek,  Archiv  für  pathol.  Anat.  Bi1.  LXXIII. 

Die  Wandung  der  Lungenarterie  und  ihrer  Zweige  ist  bedeutend  dünner  als 
jene  von  Körperarterien  entsprechenden  Kalibers.  Der  Stamm  der  Lungenarterie 
liegt  innerhalb  des  Herzbeutels,  dessen  viscerales  Blatt  bis  an  die  Theilnngsstelle 
reicht  und  auch  noch  eine  kurze  Strecke  des  linken  Astes  an  der  unteren  Fläche 
überkleidet.  Von  der  oberen  Wand  der  Theilnngsstelle  oder  auch  auf  dem  linken 
Aste  entspringt  das  Ligamentum  Botalli.  Seine  Insertionsstelle  an  der  Lirngen- 
arterienwand  erscheint  oft  als  eine  leichte  Einziehung  der  Innenfläche. 

Die  OUiteration  des  Ductus  Botalli  erfolgt  bald  nach  der  Gehurt  und  wird  durch 
Wucherungen  des  Bindegewebes  der  Intima  und  auch  der  Media  eingeleitot,  so  dass  das 
Lumen  dadurdi  allmählich  verschlossen  wird.  Dieser  Vorgang  beginnt  ln  der  Mitte  der 
Länge  des  Canals  und  setzt  sich  von  da  nach  beiden  Enden  fort  (Langeb).  Die  Um- 
wandlung ln  einen  fibrösen  Strang  findet  später  während  einer  längeren  Periode  statt. 
Nicht  selten  ist  dänn  noch  ein  feines  Lumen  bemerkbar.  Offenbleihen  des  Botallo’schen 
Ganges  bildet  ein  selteneres  Vorkommnis. 


II.  Arteriell  des  Körperkreislaufs. 

Aorta. 

§ 294. 

Den  Stamm  aller  Körperarterien  bildet  die  Aorta*).  Nach  ihrem  Ursprünge 
am  Ostium  arteriosnm  der  linken  Kammer,  wo  sie  die  beim  Herzen  beschriebenen 
Klappen  besitzt,  steigt  die  »große  Körperarterie«  hinter  der  Lnngenarterie  etwas 
nach  rechts  empor  und  wendet  sich  im  Bogen  nach  links  und  hinten  zur  Seite  der 


*)  Von  datpeo  ich  hebe,  trage;  von  Aristoteles  für  die  große  Körperarterie  gebraucht, 
an  der  das  Herz  hängt  (Htbtl). 
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Brustwirbelsäule,  die  sie  in  der  Kegel  in  der  Höhe  des  vierten  Brustwirbelkörpers 
erreicht,  um  von  da  allmählich  gegen  die  Vordeidläche  der  Wirbelkörper  herab, 
zum  Hiatus  aorticus  des  Zwerchfells  zu  verlaufen.  Durch  letzteres  gelangt  sie  in 
die  Bauchhöhle,  verliert  durch 


Abgabe 


Mesent. 

inferior 


Fig.  517. 


zahlreicher  Äste  bedeutend  an  Umfang 
und  erreicht  unter  Entsendung  der  bei- 
den Arteriae  iliacae  communes  scheinbar 
ihr  Ende  an  der  Verbindung  des  vierten 
und  fünften  Lendenwirbolkörpers.  In  der 
That  aber  setzt  sie  sich  von  hier  noch 
als  viel  schwächeres  Gefäß  über  den 
fünften  Lendenwirbolkörpcr  in  die  Ar- 
teria  sacralis  media  zur  Vorder- 
fläche des  Kreuzbeines  fort  (Fig.  517). 

Bei  Thieren  mit  entwickeltem  Schwänze 
ist  diese  Arterie  als  Art.  caudalis  auch  he- 
züglich  ihres  Kalibers  die  diiecto  Fortsetzung 
der  Aorta.  Nach  Maßgabe  einer  Reduction 
des  Schwanzes  wird  die  Art.  caudalis  un- 
ansehnlich, und  so  gelangt  sie  auf  jenen 
Zustand,  wie  er  in  der  Sacralis  media  er- 
scheint. Die  Abgabe  der  beiden  letzten 
mächtigen  Aste  tritt  dann  als  eine  End- 
thülung  des  Aortenstammes  auf. 

Nach  dom  Verlaufe  werden 
an  der  Aorta  melu-ere  Abschnitte 
unterschieden.  Sie  scheidet  sich 
einmal  in  die  Aorta  ascendens, 
den  Arcus  und  die  Aorta  dc- 
scendens,  welch’  letztere  also  den 
bei  weitem  größten  Theil  um- 
fasst und  wieder  in  eine  Pars 
thoracica  und  eine  Pars  abdomi- 
nalis gesondert  wird. 

Die  Aorta  ascendens 
begreift  die  noch  in  der  Peri- 
cardialhöhle  liegende  Strecke, 
jenseits  welcher  wir  den  Anfang 
des  Bogens  aunahmen.  Sie  be- 
ginnt mit  einer  bulbusartigen  Er- 
weiterung [Bulbus  aortae),  welche  wesentlich  durch  die  drei  Sinus  Valsalvae  ge- 
bildet wird.  In  seiner  Lagerung  wendet  sich  das  Ende  der  Aorta  ascendens 
etwas  nach  vorne  und  geht  mit  einer  der  Höhe  des  Knorpels  der  zweiten  Kippe 


Arteriae 
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entspveolienden  leichten  Erweiterung,  die  meist  erst  im  höheren  Alter  sich  aus- 
bildet [Sinus  quarhos)  in  den  Bogen  über.  Wie  die  Tuingenarterie  von  vorn  und 
links  den  Anfang  der  Aorta  ascendons  deckt,  so  legt  sich  von  rechts  her  das  rechte 
Herzohr  vor  sie. 

Die  TJxspiungsstelle  entspricht  der  Höhe  des  dritten  Interoostalranmes , hinter  dem 
Sternum,  zum  größten  Theile  der  linhen  Hälfte  desselben. 

Der  Bogen  der  Aorta  liegt  hinter  dem  Mamibrinm  sterni,  ist  erst  vor, 
daun  links  von  dem  Ende  der  Trachea  gelagert  nnd  erhält  auf  seiner  linken  Fläche 
einen  Überzug  von  der  Pleura  mediastinalis.  Über  ihm  und  etwas  vor  ihm  ver- 
läuft die  Vena  anonyma  sinistra.  Unterhalb  des  Bogens,  an  seiner  Concavität, 
theilt  sich  die  Lungenarterie  und  steht  mit  der  Eudstreeke  dos  Bogens  durch  den 
Botallo’schen  Strang  in  Verbindung.  Nach  Abgabe  der  von  der  Convexität  des 
Bogens  entspringenden  starken  Arterienäste  ist  das  Kaliber  der  Aorta  etwas  vei- 
mindert,  bleibt  aber  am  absteigenden  Theil  in  der  Brusthöhle  ziemlich  gleich, 
da  sie  auf  dieser  Strecke  nur  kleinere  Arterien  entsendet. 

Die  absteigende  Aorta  verläuft  als  Aorta  thoracica  in  der  Brusthöhle  im 
hinteren  Mediastinalraume  und  wird  durch  die  linke  Pleura  mediastinalis  von  der 
betreffenden  Pleurahöhle  getrennt.  Anfänglich  hat  sie  die  Speiseröhre  an  ihrer 
rechten  Seite.  Indem  die  Aorta  der  Medianlinie  sieh  etwas  nähert,  kommt  die 
Speiserölu-e  tiefer  unten  vor  die  Aorta  zu  liegen,  welche  Lagerung  an  dem  Durch- 
tritt beider  3'heile  durch  das  Zwerchfell  prägnant  wird.  Mit  dem  linken  Luft- 
rohrenastc  bilden  die  Blutgefäße  der  linken  Lunge  oben  die  vordere  Begrenzung 
der  Aorta.  Weiter  abwärts  grenzt  sie  an’s  Pericard.  Eechts  von  ihr  verläuft  der 
Ductus  thoracicus  längs  der  Wirbelsäule. 

Als  Aorta  abdominalis  behält  der  Stamm  seine  Lage  vor  der  Wirbel- 
säule, aber  doch  noch  etwas  linkerseits  bei.  Er  ist  eingebettet  zwischen  den 
beiden  Muskelpfeilern  der  vertebralen  Portion  des  Zwerchfelles,  wodurch  die 
Passage  durch  das  letztere  sich  noch  weiter  fortsetzt.  Zur  Eechten  liegt  der  Aorta 
die  untere  llohlvene  an ; vorne  wird  sie  vom  Paucreas  und  dem  unteren  Schenkel 
des  Duodenum  bedeckt,  und  weiterhm  von  der  Wurzel  des  Gekröses.  Letztere 
Stelle  ist  beim  Aneinandertreten  der  Darmschlingen  und  bei  erschlaffter  Bauch- 
wand der  Compression  zugängig.  Die  Abgabe  zahlreicher  und  starker  Äste  ver- 
mindert rasch  das  Kaliber  der  Baifchaorta  bis  zu  ihrem  Ende. 

Die  Verzweigungen  der  Aorta  betrachten  wir  nach  den  einzelnen  Abschnitten, 
aus  denen  sie  entspringen. 

Äste  der  Aorta  aseendens. 

Kranzarterien  des  Herzens. 

§ 295. 

Die  zur  Ernährung  des  Herzens  bestimmten  Arterien  entspringen  aus  dem 
Bulbus  der  Aorta  uud  heißen  Arteriae  coronariae  cordis,  Kranzarterien, 
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weil  ihre  Stämme  zum  Theil  in  der  Kranzfurche  verlaufen.  Es  bestehen  deren 
zwei,  welche  als  rechte  und  linke  Kranzarterie  unterschieden  werden  und  je  aus 
dem  gleichnamigen  Sinus  Valsalvae  den  Ursprung  nehmen. 

1.  Die  Art.  coronaria  dextra  tritt  zwischen  der  Wurzel  der  Art.  piil- 
monalis  und  dem  rechten  Vorhofe,  überragt  vom  rechten  Herzohr,  hervor,  nimmt 
in  der  rechten  Kranzfurche  ihren  Weg  um  die  rechte  Herzhälfte  und  vei  läuft 
hinten  angelangt  mit  ihrem  Ende  in  die  hintere  Längsfurche  [Ramus  descendens). 
Sie  versorgt  mit  kleinen  Zweigen  den  rechten  Vorhof,  mit  größeren  die  rechte 
Kammer  und  tritt  mit  ihrem  Ende  häufig  noch  in  die  linke  Kranzfurchc,  wobei 
sie  an  die  hintere  Wand  der  linken  Kammer  sieh  vertheilt.  Ziemlich  constant 
giebt  sie  einen  größeren  Ast  an  die  Seite  der  rechten  \ eutiikelwand. 


Fig.  518. 
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Arterien  des  Herzens. 

Herz  von  vorn  und  oben  nacli  Entfernung  Herz  von  hinten  und  unten  gesehen, 

der  Art.  pulinonalis,  des  Arcus  aortae  und 
des  linken  HerzoUres. 


2.  Die  Art.  coronaria  s in istra  verläuft  anfangs  hinter  dem  Bulbus  der 
Lungenarterie  und  theilt  sich  bald  in  einen  Ramus  ctTCumßßXUS^  dei  in  dei 
linken  Ki'anzfurche,  bedeckt  vom  linken  Herzohre,  seinen  Weg  nimmt,  und  einen 
R.  descendens,  der  in  die  vordere  Ijängsfnrcho  tritt.  Dieser  verzweigt  sich  vor- 
wiegend an  die  linke  Kammerwand,  giebt  aber  auch  kleine  Zweige  zur  rechten. 
Der  11.  circumtlexus  giebt  dem  linken  Vorhofe  schwache,  und  der  linken  Kammer 
starke  Zweige.  Er  steht  in  altcrnirendem  Verhalten  mit  der  Ausbildung  des  Endes 
der  rechten  Kranzarterie  und  kann  unter  Beschränkung  der  letzteren  auch  in  die 
hintere  Längsfurche  sich  fortsetzen. 

Doi  Ursprung  der  Kranzarterien  nimmt  an  der  Wand  des  Sinus  Valsalvae  eine 
verscliiedene  Höhe  ein.  Zuweilen  sind  beide  Arterien  zu  einem  gemeinsamen  Stamme 
vereinigt,  oder  es  besteht  eine  Vermehrung  der  Kranzarterien.  Solche  Vermehrungen 
entstehen  durch  Verkürzung  der  Stämme , so  dass  sonst  als  Äste  der  letzteren  erschei 
nende  Arterien  direct  aus  dem  Sinus  Valsalvae  hervorgehen.  Ein  Übergreifen  der  linken 
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Kiaiizartetie  in  die  hintere  Längsfmche  kommt  nicht  selten  vor,  bei  Canis  ist  es  Regel. 
Der  Verlauf  der  Arterien  und  ihrer  Äste  ist  oberflächlich,  und  nur  die  leineren  Zweige 
dringen  in  die  Herzwand  ein.  Anastomosen  zwischen  beiden  Kranzarterien  linden  sich 
gleichfalls  nur  in  den  feinsten  Zweigen. 

Hybtl,  die  Selbststeuerung  des  Herzens,  Wien  1855.  Halbertsma,  Nederl.  Tijd- 
schrift  voor  Geneeskunde  18()3. 


Äste  vom  Arcus  aortae. 

§ 296. 

Am  Aortenbogen  entspringen  die  für  Kopf  und  obere  Extremität  bestimmten 
großen  Stämme,  die  Carotiden  und  Subelavien,  welche  wir  oben  (II.  S.  232)  von 
Abschnitten  des  primitiven  Arteriensystems  gebildet  sahen  und  erst  mit  der  Aus- 
bildung der  Aorta  zum  arteriellen  Ilauptstamme  des  Körpers  als  Aste  desselben 
antreffen.  Durch  diese  ihre  Entstehung  erscheinen  die  anderen  Arterienverzwei- 
gungen ungleichwerthig.  — Bei  der  schrägen  Lage  des  Aortenbogens  von  vorne 
und  rechts  nach  hinten  und  links  folgen  auch  die  E-rsprünge  jener  Arterien  von 
der  Convexität  des  Aortenbogens  einer  schrägen  Linie.  Subclavia  dextra  und 
Carotis  communis  dextra  entspringen  vereinigt  von  einem  kurzen  gemeinsamen 
Stamme,  der  Arteria  anonym a (Truncus  unonymus),  die  am  weitesten  rechts 
und  am  meisten  nach  vorne  entspringt.  Dann  folgt  die  Carotis  communis 
sinistra  und  als  letzte  die  Subclavia  sinistra.  Daraus  resultiren  Verschie- 
denheiten für  die  Verlanfsrichtung  dieser  Stämme. 

Die  Arteiia  anonyma  besitzt  eine  Länge  von  2 — 3 cm,  und  verläuft  schräg  auf-  und 
lateralwäits.  Sie  liegt  hinter  dem  Sternum,  dessen  oberen  Rand  sie  überragt  und  von 
dem  sie  durch  die  linke  Vena  anonyma,  auch  wohl  durch  Thymusreste  und  durch  die 
Ursprünge  der  vom  Sternum  zum  Zungenbein  tretenden  Muskeln  abgedrängt  wird.  Hinten 
liegt  der  Arteria  anonyma  die  Luftröhre  an,  an  deren  rechte  Seite  sie  tritt.  Von  den 
beiden  aus  dem  Stamme  hervorgehenden  Arterien  wendet  sich  die  Subclavia  dextra  lateral, 
die  Carotis  communis  dextra  aufwärts.  Letztere  schlägt  mit  der  nabe  am  Truncus  ent- 
springenden Carotis  communis  sinistra  eine  etwas  divergente  Bahn  ein,  so  dass  die  beider- 
seitigen Carotidenstämme  die  Luftröhre  zwischen  sich  fassen  (Fig.  517). 

Die  Arterienursprünge  am  Aortenbogon  bieten  reiche  V ariationen  dar.  Wir  scheiden 
sie  in  zwei  Gruppen.  1)  Eine  begreift  Variationen  der  normal  aus  der  Aorta  kommenden 
Stämme.  Der  Truncus  anonymus  ist  aufgelöst  und  Subelavien  und  Carotiden  entspringen 
selbständig,  oder  es  bestehen  zwei  Arleriae  anonymae,  oder  es  geht,  was  der  häufigere 
Fall,  von  der  Art.  anonyma  noch  die  Carotis  sinistra  ab.  Auch  kann  die  rechte  Sub- 
clavia vom  Anfänge  der  Aorta  descendens  entspringen,  was  für  die  linke  Subclavia  mit 
einer  Abnormität  des  Aortenbogens  verknüpft  ist,  der,  anstatt  ein  linker  zu  sein,  dann 
ein  rechter  ist.  Diese  Fälle  empfangen  aus  der  Entwickelung  der  großen  Artorienst'ämme 
ihre  Erklärung.  Primitive  Arterienbogen  oder  Äste  derselben  haben  sich  wegsam  erhalten 
und  ausgebildet,  die  der  Norm  gemäß  der  Rückbildung  verfallen.  2)  Die  andere  Gruppe 
umfasst  Fälle,  in  denen  mit  den  normal  bestehenden  noch  andere  Arterien  aus  dem  Arcus 
aortae  entspringen.  Diese  sind  die  häufigeren  Vorkommnisse.  Meist  trifft  es  die  linke 
A.  vertebralis,  selten  beide.  Die  linke  entspringt  dann  zwischen  linker  Subclavia  und 
linker  Carotis.  Die  rechte  kann  entweder  zwischen  linker  Carotis  und  Truncus  anonymus 
oder  zwischen  den  Arterien  des  dann  aufgelösten  Truncus  anonymus  hervorgehen.  Auch 
eine  zur  Schilddrüse  verlaufende,  sonst  nicht  selbständige  Art.  thyreoidea  ima  kann  vom 
Aortenbogen  abgehen. 
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Arteria  carotis  comiunnis. 

§ 297. 

An  beiden  Carotidenstiimmen  bedingt  die  Differenz  des  Ursprungs  eine  Ver- 
sobiedenheit  des  Verlaufs  und  der  Länge.  Die  linke  ist  um  so  viel  länger,  als  die 
Länge  der  Art.  anonyma  beträgt,  sie  liegt  anfänglich  tiefer  als  die  rechte,  und 
erst  allmählich  stellt  sich  am  Halse  eine  Symmetrie  der  Lage  der  beiderseitigen 
Arterien  her.  Am  Beginne  divcrgirend  fassen  beide  Carotideu  die  Luftröhre 
zwischen  sich  und  treten  dann  hinter  derselben  zur  Seite  des  Oesophagus,  aber 
von  diesem  durch  die  Schilddrüse  abgedräugt,  mit  einander  parallel  empor,  um 
zur  Seite  des  Pharynx,  etwa  in  der  Nähe  des  oberen  Schildknorpelrandes,  sich 
in  ihre  beiden  Endäste,  die  innere  und  äußere  Carotis,  zu  spalten.  Da  attf  ihrem 
Wege  in  der  lieget  keine  Äste  abgehen,  behält  der  Stamm  gleiches  Kaliber.  An 
der  Theilungsstelle  besitzt  er  regelmäßig  eine  Erweiterung. 

Die  linke  Carotis  liegt  eine  Strecke  innerhalb  des  Thorax,  vor  ihr  verläuft  hier  die 
linke  Vena  subclavia,  lateral  wird  sie  von  einem  Theile  der  linken  l’lcura  mediastinalis 
begrenzt  und  hat  die  Art.  vertebralis  und  die  linke  Arteria  subclavia  hinter  sich.  Am 
Halse  kommen  beide  Carotiden  in  Lage  und  Verlauf  überein.  Der  Sterno-cleido-mastoi- 
deus  bedeckt  sie  mit  seinem  Ursprünge,  ebenso  die  Ursprünge  der  vom  Sternum  zum 
Zungenbein  verlaufenden  Muskeln  J der  Omo-hyoideus  kreuzt  die  Arterie  unterhalb  des 
Sterno-cleido-mastoideus.  Dann  kommt  das  Endstück  der  Arterie  im  oberen  Uaisdreiecke 
in  oberflächlichere  Lagerung,  nur  von  der  Halsfascie  und  dem  Platysma  bedeckt.  Die 
Arterie  wird  lateral  von  der  Vena  jugularis  interna  überdeckt,  die  mit  der  Arterie  durch 
eine  Gefäßscheide  verbunden  ist.  In  diese  ist  auch  der  zwischen  beiden  Gefäßen  hinten 
und  medial  verlaufende  Vagusstamm  mit  eingeschlossen.  Das  die  Gefäßsclieide  dar- 
stellende Bindegewebe  setzt  sich  in  die  tiefe  Halsfascie  fort. 

An  der  Theilungsstelle  der  Carotis  communis  liegt,  gewöhnlich  zwischen  beiden 
Ästen,  ein  platt-rundliches,  grau-röthliches  Knötchen,  welches  längere  Zeit  als  ein  sym- 
pathisches Ganglion  galt,  zumal  auch  Ganglienzellen  und  Nervenfasern  in  ihm  Vorkommen. 
Es  wird  jedoch  wesentlich  durch  einen  feinen  Blutgefäßplexus  gebildet,  in  welchem 
einige  Ästchen  vom  Ende  des  gemeinsamen  Carotidenstainmes,  auch  wohl  noch  einer  aus 
dem  Umfange  der  Carotis  externa  abgehen.  Die  weiten  Gefäße  besitzen  in  ihrer  Um- 
hüllung Zellenmassen,  welche  das  Organ  als  Drüse  deuten  ließen,  daher  es  Carotiden- 
drüse  (^Glandula  intercarotica)  genannt  ward.  Das  Organ  scheint  den  Rest  eines  Blut- 
gefäßnetzes vorzustellen,  welches  hei . Amphihien  im  Bereiche  der  vordersten  Kiemeii- 
gefäße  entsteht. 


Arteria  carotis  externa. 

§ 298. 

Sie  wird  auch  Carotis  facialis  benannt,  weil  sie  sich  außerhalb  des  Crauinm 
am  Antlitze  verzweigt.  An  der  Theilungsstelle  der  Carotis  communis  stellt  sie  z.  Tli. 
den  nach  vorne  und  auch  etwas  medial  gelagerten  Ast  vor,  der  hinter  dem  Unter- 
kiefer, bedeckt  von  der  Parotis  emporsteigt.  Medial  vom  Unterkiefergeleuke  theilt 
er  sich  in  seine  Eudüste,  im  Kaliber  schon  vorher  durch  reiche  Verästelung  ge- 
mindert. 
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Anfänglich  wird  sie  nur  von  der  Fascie  und  vom  Platysma,  seltener  auch  noch  vom 
Sterno-oleido-mastoideus  bedeckt,  daun  zieht  die  Vena  facialis  anterior  schräg  von  vorne 
und  abwärts  über  sie  weg,  dann  in  entgegengesetzter  Richtung  der  hintere  Bauch  des 
Biventer  inattillae  und  der  Stylo-hyoideus.  Die  zahlreichen  Zweige  der  Arterie  können 
nach  der  Richtung  der  Äste  gruppirt  werden:  ln  solche,  die  nach  vorne,  in  solche,  die 
medial,  und  solche,  die  nach  hinten  ziehen,  wozu  dann  itoch  zwei  Endäste  kommet:. 

a.  Nach  vorne  gehen : 

1.  Art.  thyreoidea  superior  (Fig.  520).  Der  unterste,  meist  dicht  an 
der  ürsprimgsstelle  der  Carotis  externa  entspringende  Ast  verläuft  nahe  unter 
dem  großen  Zungenbeinhorne,  dann  abwärts  gekrümmt  znm  oberen  Bande  der 
Schilddrüse,  wo  er  tbeils  an  dem  Seitentheile,  tbeils  medial  zum  Isthmus  der 
Thyreoidea  sieh  verzweigt.  Zuweilen  ist  die  Arterie  vou  hedeuteudem  Kalibei. 
Außer  den  Drüsenästeu  und  kleineren  Zweigen  zu  benachbarten  Muskeln  giebt  sie 
noch  folgende  Arterien  ab : 

1.  Eamusbyoideus,  verläuft  medianwärts  zum  Zimgeubeiu,  auf  dessen  Basis 
er  sich  (an  Muskellnsertionen  etc.)  verzweigt  und  mit  dem  anderseitigen  zu 
anastomosiren  pflegt.  Wird  auch  von  der  A.  lingualis  abgegeben  oder  fehlt. 

2.  Ramus  sterno-cleido-mastoideus,  begiebt  sich  lateral  und  abwärts 
znm  gleichnamigen  Muskel.  Fehlt  zuweilen  oder  entspringt  aus  dem  Stamme 
der  Carotis  externa  oder  aus  der  A.  ocoipitalis.  Kann  auch  zugleich  mit 
eiuem  solchen  Vorkommen. 

3.  Art.  laryngea  superior.  Verläuft  mit  dem  N.  laryugeus  superior  median- 
wärts zum  hinteren  Rande  des  M.  thyreo-hyoideus,  durchbohrt  die  Membrana 
thyreo-hyoidea  und  verzweigt  sich  von  da  aus  an  Muskeln  und  Schleimhaut. 
Entspringt  zuweilen  vom  Stamme  der  Carotis  externa  oder  von  der  Carotis 
communis.  Seltener  tritt  sie  durch  ein  Loch  in  der  Platte  des  Schildknorpels 
(II.  S.  ifi  Aum.)  zum  Innern  des  Kehlkopfs. 

4.  Ramus  crioo-thyreoideus.  Ceht  von  der  Endverzweiguiig  der  Art. 
thyreoidea  zum  M.  orico-thyreoideus,  von  wo  er  einen  Zweig  zum  Lig. 
erico-thyreoid.  med.  sendet,  der  mit  einem  anderseitigen  anastomosirt,  auch 
durch  eine  feine  Öffnung  in  jenem  Bande  einen  Zweig  iu’s  Innere  des 
Kelilkopfs  ahgiebt.  Es  ist  eine  sehr  kleine,  aber  praktisch  nicht  unwiclitige 
Arterie. 

2.  Art.  lingualis.  Die  Zungenarterie  entspringt  etwas  medial  über  der 
Art.  thyreoidea  superior,  verläuft  über  dem  großen  Zungenbeinhorn,  in  der  Regel 
medial  vom  Musculus  hyo-glossus,  vorwärts  in  die  Muskulatur  der  Zunge  zwischen 
Genio-glossus  und  Lingualis  inferior.  In  bedeutenden  Kiilmmungen  erreicht  sie 
mit  der  audei'seitigen  coiivergireud  die  Zungenspitze  und  wird  mit  diesem  End- 
stücke als  A.  profimda  linguae  s.  ranina  unterschieden.  Zweige  sind; 

1.  Art.  suhlingualis,  geht  von  der  Lingua.lis  ab,  ehe  dieselbe  sich  in  die 
Muskulatur  der  Zunge  hegieht,  und  verläuft  Uber  dem  M.  mylo-hyoideus  und 
unter  der  Gl.  suhlingualis,  an  die  sie  sich  wie  in  das  Zahnfleisch  des  Unter- 
kiefers verzweigt. 

2.  Eam.  hyoideus,  über  welchen  die  Art.  thyreoidea  sup.  nachzusehen  ist. 

3.  Art.  dorsalis  linguae.  Einige  Zweige  oder  auch  ein  größerer  Ast, 
welcher  sich  gegen  den  Zungenrücken  und  von  da  bis  zum  Kehldeckel  sowie 
auch  seitlich  gegen  die  Tonsillen  verzweigt. 
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3.  Art.  maxillaris  externa.  Die  Äußere  Kieferarterie  (Fig.  520)  ent- 
springt oberhalb  der  Liugualis,  vom  hinteren  Biventer-Banehe  und  vom  Stylo- 
hyoideus  bedeckt.  Sie  verläuft  an  der  medialen  Seite  des  Unterkieferwinkels 
gegen  die  Unterkieferdrüse,  in  die  sie  theilweise  sich  einbettet  und  die  sie  mit 
Ästen  versorgt,  geht  dann  abwärts,  um  am  Unterkieferrand,  dicht  vor  der 
Masseter-Insertion,  unter  dem  Platysma  zum  Antlitze  empor  zu  treten.  In  ge- 
schlängeltem Verlaufe  gelangt  sie  auf  die  Wange  und  unter  dem  M.  zygomaticus 
hindurch  zur  Seite  der  Nase  bis  zum  inneren  Augenwinkel,  wo  ihr  Ende  als  Ar- 
teria  migularis  mit  einem  Endastc  der  Opbthalmica  anastomosirt.  Das  ganze 
durchlaufene  Gebiet  versorgt  sie  mit  Zweigen.  (Vergl.  Fig,  520.)  Diese  sind; 

1.  Art.  palatina  ascendens  [Pharyngo-palatina] , ist  nicht  selten  ein  Zweig 
der  Pharyngea  ascendens,  oder  ein  directer  Ast  der  Carotis  externa  {Fig.  501).  1' 
Sie  entspringt  nahe  am  Ursprünge  der  Maxillaris  externa,  läuft  zwischen 
Stylo -glossus  und  Stjdo-pharjngeus  an  der  Seite  des  Pharynx,  medial  vom 
Pterygoideus  internus.  Sie  theilt  sich  meist  in  einen  vorderen  R.  tonsillaris, 
der  den  weichen  Gaumen  versorgt,  und  einen  hinteren,  der  zum  Pharynx  in 
der  Gegend  der  Tuba  Eustachii  sich  verzweigt.  Auch  der  Pterygoideus  in- 
ternus empfängt  einen  Zweig. 

Zuweilen  ist  die  Arterie  nur  auf  den  Ramus  tonsillaris  beschränkt,  oder  es  bestehen 
mehrere  sie  ersetzende  kleinere  Arterien  verschiedenen  Ursprungs.  Auch  die  Art.  maxil- 
laris interna  kann  dabei  betheiligt  sein. 

2.  Art.  submentalis,  entspringt  während  des  Verlaufes  der  Art.  maxillaris 
externa  an  der  Unterkieferdrüse,  gelangt  unterhalb  des  Ursprunges  des  Mylo- 
hyoideus, zwischen  diesem  und  dem  vorderen  Bauche  des  Biventer  maxillae 
gegen  das  Kinn,  wobei  sie  an  jene  Muskeln  und  an  das  Platysma,  auch  an 
die  Haut  sich  verzweigt  und  kleine  Zweige  auch  zum  Antlitze  sendet.  Von 
den  letzteren  kann  einer  oder  der  andere  zum  Kinne  einportreten  und  im 
Gebiete  der  Art.  mentalis  sich  verzweigen.  Selten  entspringt  sie  von  der 
A.  lingnalis. 

3.  Art.  labialis  inferior  (Coronaria  lahii  inferioris),  verläuft  meist  unter 
dem  Triangularis  labii  inferioris  geschlängelt  zur  Unterlippe,  wobei  sie  bald 
nur  oberflächlich,  bald  nur  in  der  Tiefe  der  Schleimhaut  nahe  sich  verzweigt 
und  mit  der  anderseitigen  anastomosirt.  Auch  mit  der  Submentalis  geht  sie 
Anastomosen  ein. 

4.  Art.  labialis  superior  [Coron.  lab.  sup.).  Verläuft  meist  unterhalb  des 
M.  zygomaticus  zur  Oberlippe,  wo  sie  sich  der  vorigen  ähnlich  verhält.  In 
der  Kegel  gehen  Zweige  von  ihr  aufwärts  zur  häutigen  Nasenscheidewand, 
(A.  septi  narium);  bei  mächtiger  Entfaltung  auch  zum  Nasenflügel  und  in’s 
Endgebiet  der  Maxillaris  externa. 

5.  Art.  angularis  {Na.salis  lateralis)  heißt  die  Fortsetzung  des  Stammes  der 
Maxillaris  externa,  welcher  an  der  Seite  des  Nasenflügels  omportritt  und  am 
Nasenflügel,  Nasenrücken,  wie  am  unteren  Augenlid  sich  verzweigt.  Letztere 
Zweige  anastomosiren  mit  der  A.  infraorbitalis.  Durch  Anastomose  mit  der 
Art.  ophthalniioa  kann  die  Angularis  in  die  Art.  frontalis  sich  fortsetzen. 

Das  Gebiet  der  Maxillaris  externa  erleidet  sehr  häufig  Beschränkungen,  in- 
dem von  Seite  der  benachbarten  Artenengebiete  durch  Ausbildung  der  Anasto- 
mosen  eine  Ausbreitung  statthat.  Eine  solche  Minderung  wird  durch  die  Anasto- 

Gegenbauu,  Anatomie.  C.  Aufl.  II. 
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mose  mit  der  Ophthalmica  eingeleitct.  Die  Angularis  entspringt  dann  aus  dieser 
und  versorgt  die  Nase,  so  dass  die  Maxillaris  mit  der  Labialis  superior  endet. 
Ähnliches  besteht  auch  durch  Entwickelung  der  Anastomose  mit  der  Transversa 
faciei  aus  der  A.  temporalis,  die  sich  bis  in’s  Gebiet  der  Oberlippe  ansdehnen 
kann,  indessen  die  Maxillaris  externa  schon  mit  der  Labialis  inferior  endet. 

b.  In  medialer  Richtung  geht  ab : 

4.  Art.  pharyngea  ascendens  (pharyngo-basilaris),  der  kleinste  directe 
Ast  der  Carotis  externa.  Entspringt  meist  der  Art.  lingualis  gegenüber,^  zuweilen 
auch  tiefer,  und  begiebt  sich  zwischen  Carotis  interna  und  externa  hinten  und 
seitlich  an  der  PharjTixwand  empor.  Zu  dieser,  auch  zum  Ende  der  Tuba  Eu- 
stachii  gehen  Zweige  ab.  Häufig  ist  auch  die  A.  palatina  ascendens  (s.  oben)  ein 
Ast  der  Phar.  ascendens. 

An  der  Schädelbasis  verzweigt  sie  sich  in  mehrere  feine,  in  die  Schädel- 
hiilde  eindringende  Arterien  zur  Dura  mater  {Art.  metiingea  posterior)  durch 
das  Poramen  jugulare,  das  Foramen  laoenxm  oder  den  Canalis  hypoglossi. 
Selten  entspringt  sie  aus  der  Carotis  interna. 

c.  Nach  hinten  verlaufen ; 

5.  Art.  occipitalis  (Figg.  520,  527).  Die  Ilinterhauptarterie  entspringt 
meist  etwas  über  der  Pharyngea  ascendens,  verläuft  unter  dem  hinteren  Biventer- 
Banehe  nach  hinten  und  aufwärts.  Am  Querfortsatz  des  Atlas  voniber  begiebt 
sie  sich  um  den  Rectus  capitis  lateralis  hemm  zum  Hinterhaupte,  auf  welchem 
Wege  sie  vom  Longissimus  capitis,  Splenius  capitis  und  von  der  Insertion  des 
Sterno-cleido-mastoideus  bedeckt  wird.  Sie  liegt  dabei  an  der  Insertion  des  Semi- 
spiualis  capitis  und  dringt  seitlich  vom  Schädelurspruuge  des  Trapeziiis,  oder 
diesen  bei  größerer  Breite  desselben  auch  durchsetzend,  hervor.  Am  Hinterhaupte 
verzweigt  sie  sich  in  Rami  occipitales  und  Rami  parietales  gegen  den  Scheitel 
und  bildet  mit  den  Endästen  der  Temporalis  und  Frontalis  Anastomosen,  die  unter 
der  Kopfhaut  ein  arterielles  Gefäßnetz  darsteUen. 

Auf  ihrem  Verlaufe  zum  Ilinterhaupte  kreuzt  sie  die  Carotis  intertia  und 
die  Vena  jugularis  interna,  sowie  den  N.  hypoglossus,  und  pvird  von  der  Ohr- 
speicheldrüse bedeckt.  Der  M.  stylo-hyoideus  trennt  sie  auf  diesem  W ege  von  der 
Carotis  externa. 

Von  den  Muskelästen  ist  ein  Zweig  zum  Sterno-cleido-mastoideus  zu  nennen, 
der  gleich  am  Anfänge  der  Arterie  abgeht,  jedoch  aucli  direct  aus  der  Carotis 
externa  oder  der  Art.  thyr.  sup.  (s.  oben)  entspringen  kann  (Fig.  520).  Diese 

Art.  sterno-cleido-mastoidea  senkt  sich  über  den  Stamm  des  N. 
hypoglossus  abwärts  in  den  Muskel  ein.  Fehlt  nicht  selten  oder  geht  von 
einer  anderen  Arterie  ab  oder  direct  aus  der  Carotis  (Fig.  520).  Eine 

Art.  mastoidea,  dringt  in  das  gleichnamige  Loch  zur  Dura  mater. 

Rami  cervicales  versorgen  die  Nackenmnskeln.  Sie . entspringen  oft 
gemeinsam  von  einem  l^anms  descendens,  wälireud  der  am  Hinterhaupt  sich 
vertheilende  andere  Endast  einen  JR.  ascendens  vorstellt. 

Zuweilen  sind  Occipitalis  und  Auricularis  posterior  gemeinsamen  Stammes. 
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6.  Art.  auricularis  posterior  (Fig.  520).  Diese  Arterie  bildet  meist 
den  am  höchsten  entspringenden  Ast  der  Carotis  externa.  Sie  ist  medial  vom 


Fig.  520. 


Oberflächliche  Arterien  des  Kopfes.  Verzweigungen  der  Carotis  externa. 

verlaufende  Arterien  sind  heller  dargestellt. 


G-anz  oder  theilweise  gedeckt 


Stamme  gelagert,  dann  tritt  sie  zwischen  Zitzenfortsatz  und  Parotis  hinter 
äußeren  Gehörgange  empor  und  verzweigt  sich  an  die  hintere  Fläche  der 
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mnscliel,  ancli  clai'iiber  hinaus  an  den  Schädel.  Ehe  sie  zum  Ohre  tritt,  giebt  sie 
Äste  an  die  Parotis  und  an  benaclibarte  Muskeln.  Ihre  Äste  sind : 

1.  Arteria  myo-mastoidea  (Kamns  mastoideus),  ein  Uber  den  Zitzenfortsatz 
auf  der  Insertion  des  Sterno-cleido-inastoideiis  verlaufender  und  sich  ebenda 
verzweigender  Ast.  Es  kann  sich  in  die  Art.  occipitalis  fortsetzen  (selten), 
welche  dann  aus  der  Auricnlaris  posterior  entspringt  und  einen  ganz  ober- 
flächlichen Verlauf  nimmt. 

2.  Art.  stylo-mastoidea.  Eine  lange  dünne  Arterie  verläuft  neben  dem 
N.  facialis  durch  das  Poramen  stylo-mastoideum  in  den  Eallopischen  Canal, 
von  wo  sie  durch  die  daselbst  bestehenden  Communicationen  in  benachbarte 
Eäume  sich  verzweigt.  Sie  giebt  Äste  zum  M.  stapedius,  zu  den  Cellulae 
mastoidoae  und  zur  Schleimhaut  der  Paukenhöhle.  Das  Ende  der  Arterie 
gelangt  in  Begleitung  des  H.  facialis  am  Meatus  acusticus  internus  zur  Dura 
mater.  Zuweilen  entspringt  die  Stylo-mastoidea  ans  der  Art.  occipitalis. 

ö.  Eami  auriculares.  Ein  unterer  Ast  geht  in  der  Eegel  zum  Ohrläppchen 
und  sendet  verschiedene  Zweige  durch  die  Knorpelspalte  zwischen  Helix  und 
Conoha  zur  äußeren  (vorderen)  Seite  der  Ohrmuschel.  Mehrere  stärkere  obere 
Äste  verzweigen  sich  am  oberen  Theile  der  Muschel.  Ein 

■1.  Ramus  temporalls  ist  in  sehr  verschiedenem  Gr.ade  entfaltet;  wenn  be- 
deutend, ist  er  als  directe  Fortsetzung  des  Stammes  Uber  das  Planum  tem- 
porale hinaus  verzweigt,  mit  der  Occipitalis  und  der  Temporalis  superficialis 
anastomoslrend.  Er  kann  auch  den  hinteren  Ast  der  letzteren  ersetzen. 

Die  Encltheilung  der  Carotis  externa  findet  medial  hinter  dem  Halse  des 
Unterkiefers  statt.  Beide  Endäste  divergiren. 

7.  Art.  temporalis  {Temporalis  superficialis)  (Fig.  .'120).  Erscheint  als 
die  Fortsetzung  der  Carotis  externa,  verläuft  erst  von  der  Parotis  bedeckt  etwas 
schräg  lateral  und  aufwärts,  und  kommt  zwischen  der  Wurzel  des  .lochfortsatzes 
des  Schläfenbeins  und  dem  äußeren  Gehörgange  in  oberflächlichere  Lage.  Auf 
der  Fascia  temporalis  theilt  sie  sich  in  ihre  Endzweige  zu  einem  weiten  Gebiet  an 
der  Oberfläche  des  Cranium.  Außer  Ästen  an  die  Parotis  giebt  sie  ab : 

1.  Art.  transversa  faciei.  Am  Ursprnnge  ist  sie  von  der  Parotis  bedeckt^, 
und  sendet  daselbst  meist  einige  stärkere  Zweige  zum  M.  masseter,  welche 
auch  direct  ans  der  Temporalis  oder  von  der  Carotis  selbst  entspringen  kön- 
nen. Sie  verläuft  dann  cjuer  vorwärts,  parallel  mit  dem  .Jochbogen,  über  dem 
Ductus  Stenonianus  an  die  Außenfläche  des  Wangenbeins,  wo  sie  in  ihre  End- 
zweige zu  Muskeln  und  zur  Haut  übergeht.  Ihr  Verhalten  zur  A.  maxillaris 
externa  ist  bei  dieser  erwähnt. 

2.  Art.  auriculares  anteriores.  Einige  kleine  Zweige,  die  zur  Ohrmuschel 
und  zum  äußeren  Gehörgang  treten.  Auch  das  Unterkiefergelenk  wird  von 
ihnen  versorgt.  Zuweilen  ist  einer  dieser  Zweige  in  die  Gegend  über  dem 
Ohre  in’s  Gebiet  der  Auricnlaris  posterior  fortgesetzt,  seltener  verläuft  er  in’s 
Gebiet  der  Occipitalis. 

3.  Art.  zygomati  oo-orbitalis,  geht  meist  dicht]  über  dem  Jochnogen  vom 
Stamme  oder  von  einem  der  Endäste  der  Art.  temporalis  schräg  aufwärts  zum 
oberen  Rande  der  Orbita,  wo  sie  sich  aufwärts  sowie  abwärts  zu  den  Augen- 
lidern verzweigt.  Sie  ist  bedeutend,  wenn  der  vordere  Endast  der  Temporalis 
schwach  ist,  und  verläuft  dann  häufig  auch  etwas  höher.  Selten  geht  sie 
schon  unterhalb  des  Jochbogens  ab. 
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4.  Art.  temporalis  media.  Diese  kommt  nur  bei  hoher  Endtheilung  der  Ar- 
terie aus  dem  Stamme,  sonst  aus  einem  der  stärkeren  Endäste  und  begiebt 
sich  sogleich  durch  die  Fascia  temporalis  zum  Schläfenmuskel. 

Die  Endiiste  sind: 

5.  Ramus  fronfalis  (JB.  anterior).  Der  meist  geschlängelt  nach  vorn  ver- 
laufende Ast  verzweigt  sich  in  der  oberen  Stirngegend  bis  zum  Scheitel  und 
anastomosirt  mit  den  Artt.  frontalis,  supraorbitalis,  z3’^gomatico-orbitalis,  so- 
wie mit  Zweigen  des  hinteren  Endastes.  Er  wird  durch  die  Zygomatico- 
orbitalis  eompensirt. 

G.  Ramus  parietalis  [Jiam.  posterior),  häufig  stärker  als  der  R.  frontalis,  be- 
giebt sich  seitlich  zur  Scheitelgegend,  mit  den  Artt.  aurioularis  post,  und 
oecipitalis  und  dem  Frontalastc  der  Temporalis  anastomosirend.  Er  wird  zu- 
weilen durch  den  Ramus  temporalis  der  Auricularis  posterior  eompensirt. 

Die  Endtheilung  der  Arteria  temporalis  findet  in  sehr  verschiedener  Hohe 
statt,  d.  h.  der  Stamm  der  Art.  temporalis  ist  von  selir  verschiedener  Länge,  wo- 
von mancherlei  Eigenthtimlichkeiten  in  der  Vertheilung  der  Äste  abhängen.  Bei 
kurzem  Stamm,  der  zuweilen  dicht  über  dem  Jochbogen  sich  spaltet,  verläuft  der 
Ramus  frontalis  in  der  Bahn  der  Art.  zygomatico-orbitalis,  und  letztere  fehlt 
ganz;  rückt  die  Theilungsstellc  höher,  so  tritt  eine  kleine  Art.  zygomatico-orbi- 
talis  auf,  die  um  so  bedeutender  wird,  je  höher  der  Verlauf  des  Ramus  frontalis 
sich  darstellt.  In  Fig.  520  ist  die  Theilung  der  Temporalis  höher  als  gewöhnlich. 

8.  Art.  m axillaris  interna  (Fig.  521).  Sie  bildet  den  stärkeren  Eud- 
ast  der  Carotis  externa,  verläuft  medial  vom  Uuterkieferhalse  nach  vorne  und  in 
starken  Windungen  zwischen  den  Kaumuskeln  hindurch  gegen  die  Flflgelgaumen- 
grube,  in  der  sie  in  ihre  Endäste  zerfällt.  Sie  versorgt  innere  Regionen  des  Ge- 
sichtstheils  des  Schädels,  auch  das  Cavum  crauii,  und  besitzt  demzufolge  com- 
plicirte  Verzweigungsverhältnisse.  Man  kann  den  Verlauf  des  Stammes  in  vier 
Strecken  zerlegen,  von  denen  bestimmte  Zweige  horvorgelien.  Die  erste  Strecke 
liegt  dem  Unterkiefcrgelonke  an,  dom  Ohre  benachbart,  demgemäß  entspringen 
hier  Zweige  für  den  Unterkiefer  und  das  Ohr,  auch  für  die  Schädelhühle,  durch 
die  Kachbai'schaft  dos  Foramen  spinosum.  Die  zweite  Strecke  liegt  zwischen  den 
Kaumuskeln,  die  von  hier  ihre  Arterien  erhalten.  Der  Stamm  läuft  dabei  ent- 
weder zwischen  M.  pterygoideus  externus  und  internus,  oder  zwischen  beiden 
Köpfen  des  Pterygoideus  externus  hindurch.  Die  diittc  Strecke  liegt  dem  Tuber 
maxiUare  an  und  versorgt  von  hier  aus  den  Oberkiefer.  Von  da  au  wendet  sicli 
die  Arterie  medial  zur  vierten  Strecke  in  die  Flügelgaumengrube.  Aus  dieser 
sendet  sie  Endäste  durch  alle  Communieationen  jener  Grube. 

Von  der  ersten  Strecke  entspringen : 

1.  Art.  auricularis  profunda.  Eine  kleine  Arterie,  die  zum  Kiefergelenk 
und  äußeren  Geliörgang,  von  letzterem  auch  am  Trommelfell  sich  verbreitet. 

2.  A.  tympaniea.  Ebenfalls  sehr  klein.  Verläuft  durch  die  Glaser’sche  Spalte 
in  die  Paukenhöhle,  wo  sie  mit  der  Stylo-mästoidea  anastomosirt. 

A.  meuiugea  media  ist  der  stärkste  Ast  dieser  Gruppe,  tritt  medial  zum 
Foramen  spinosum  empor  und  theiit  sich  im  Inneren  der  Schädelhühle  in 
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zwei,  in  die  Sulci  arteriosi  eingebettete  weit  verzweigte  Äste,  die  Haupt- 
arterien der  Dura  mater.  Auch  in  die  Diploe  der  Schädelknochen  werden 
feine  Zweige  abgegeben,  Kami  perforantes  gelangen  sogar  zur  Oberfläche  des 
Cranium,  auch  Zweige  zu  den  Cellulae  mastoideae  des  ScMäfehbeins. 

a.  Art.  meningea  parva.  Sie  entspringt  von  der  Art.  meningea  media 
vor  deren  Eintritt  in’s  Cavum  cranii,  giebt  an  die  Mm.  pterygoidei 
Zweige,  die  auch  direct  von  der  Maxillaris  interna 'abgehen  können, 
ferner  Zweige  zur  Jtuskulatur  des  Gaumens,  und  kommt  als  eine  feine 
Arterie  durch  das  Foramen  ovale  in  die  Schädelhöhle,  wo  sie  sich  in 
der  Nachbarschaft,  vorzüglich  im  Ganglion  Gasscri,  vertheilt.  Sie  kann 
auch  durch  eine  besondere  Öffnung  treten,  medial  vom  Foramen  ovale. 


Fig.  521. 


b.  Ramus  anterior  ist  der  stärkere  Endast  der  Arterie,  verläuft  gegen 
den  Angulus  sphenoidalis  des  Scheitelbeins  und  wird  seitlich  vom  Ende 
des  kleinen  Keilbeinflügcls  meist  von  einer  tieferen  Knochenriune,  auch 
wohl  von  einem  Canale  umschlossen,  aus  dom  er  dann  weiter  oben  her- 
vortritt. ln  der  Regel  besteht  hier  eine  Anastomose  mit  einem  Aste 
der  Ophthalmioa  durch  die  Fissura  orbitalis  superior,  oder  lateral  von 
letzterer  durch  eine  besondere  Öffnung. 

c.  Ramus  posterior.  Umkreist  von  vorne  her  die  Basis  der  Felsen- 
beinpyramide und  verläuft  über  dem  Sulcus  transversus  zur  Hinter- 
hauptsgegend, mehrfache  aufwärts  verlaufende  Zweige  entsendend. 
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Von  der  Meningea  media  können  auck  Zweige  an  die  Basis  craiiii,  zum  weichen 
Gaumen  und  Pharynx  abgegeben  werden,  wodurch  sie  die  Pharyugea  oder  die  Palatina 
ascendeiis  ersetzt. 

4.  Art.  alveolaris  inferior.  Bcgiebt  sich  zwischen  dem  Golenkast  des  Unter- 
kiefers und  dem  M.  pterygoideus  internus  senkrecht  herah  zum  inneren  Kiefer- 
loche, sendet  vor  dem  Eintritte  in  dasselbe  einen  feinen  Ramus  mylo- 
hyoideus zu  dem  Ursprünge  des  gleichnamigen  Muskels,  und  theilt  im 
Unterkiefereanal  feine  Zweige  den  Wurzeln  der  einzelnen  Zähne  zu.  Vor  dem 
Ende  des  Canals  giebt  sie  eine  A.  mentalis  durch  das  äußere  Kieferloch 
nach  außen.  Diese  verzweigt  sich  in  den  Muskeln  und  in  der  Haut  des  Kinnes 
und  anastomosirt  mit  Zweigen  der  Maxillaris  externa  (A.  labialis  inferior  und 
A.  Bubmentalis). 

Von  der  zweiten  Strecke  der  Art.  maxillaris  interna  gehen  ah; 

5.  Artt.  temporales  profundae  zum  Muse,  temporalis.  Eine  hintere  ober- 
flächlichere, zwischen  M.  pterygoideus  ext.  und  M.  temporalis,  verästelt  sich 
in  dem  hinteren  Abschnitt  des  letzteren  Muskels.  Sie  anastomosirt  mit  der 
Art.  temporalis  media  und  der  A.  temp.  prof  anterior.  Diese  entspringt  meist 
an  der  vordersten  Grenze  dieser  Strecke  des  Stammes,  verläuft  am  vorderen 
Rande  des  Sehläfcnmuskeis  und  bietet  ähnliche  Anastomosen  wie  die  hintere 
dar.  Durch  die  Eissura  orbitalis  inferior  giebt  sic  Zweige  zur  Orbita. 

li.  A.  masseterica.  Meist  unansehnlich,  wdrd  zuweilen  von  der  A.  tempo- 
ralis prof.  posterior  abgegeben  und  läuft  vor  dem  Gelcnkfortsa,tz  des  Unter- 
kiefers und  hinter  der  Insertion  des  M.  temporalis  lateralwärts  zum  Masseter, 
ln  der  Regel  wird  sie  durch  Äste  aus  der  A.  transversa  faciei  oder  directe 
Zweige  von  der  Carotis  externa  ersetzt. 

7.  Rami  pterygoidei  für  die  Mm.  pterygoidei  sind  unbedeutend. 

Auf  dieser  Strecke  bestehen  bezüglich  der  Äste  einige  bedeutendere  Varia- 
tionen. Beim  Verlaufe  des  Stammes  durch  den  Pterygoideus  externus  kann  näm- 
lich ein  starker  Ast  schon  vorher  abgehen  und  den  Weg  zwischen  beiden  Mm. 
pterygoidei  eiuschlagen,  denselben  W’^eg,  welchen  in  anderen  Fällen  der  Stamm 
der  Maxillaris  interna  durchläuft.  Von  jenem  Aste  werden  dann  Nr.  4,  5 und  8 
abgegeben.  Dadurch  vermittelt  dieser  Befund  jenen  andern,  in  welchem  der 
Stamm  der  Maxillaris,  wie  in  Fig.  522  dargesteUt,  um  den  Pteryg.  ext.  herum 
verläuft. 

Von  der  dritten  Strecke  entspringen : 

8.  Art.  buceinatoria.  Sie  ist  meist  mit  der  nächsten  zu  einem  Stamme  ver- 
bunden und  tritt  auf  dem  Tuber  maxillare  zum  Alveolarfortsatze  des  Ober- 
kiefers längs  des  oberen  Ursprungsrandes  des  M.  buccinator,  von  wo  sie  sich 
auch  zum  Zahnfleisch  des  Oberkiefers  verzweigt.  Sie  ist  häufig  rudimentär, 
oder  wird  durch  eine  Arterie  aus  dem  vorigen  Abschnitte  vertreten. 

9.  Art.  alveolaris  superior  posterior.  Bildet  mit  der  vorigen  oder  der 
nächsten  ein  Stämmchen,  oder  ist  dmxh  mehrfache  Äste  vertreten.  Sie  ver- 
läuft meist  gewunden  auf  dem  Tuber  maxillare  und  theilt  sich  in  mehrere 
kleine  Zweige,  welche  am  Tuber  in  den  Oberkiefer  eindringen  und  in  der 
Wand  der  HighmorsbOhle  zu  den  Wurzeln  der  Backzähne  verlaufen  (Rami 
dentales).  Auch  zum  Zahnfleisch  werden  Ästchen  abgegeben. 

10.  Art.  infraorbitalis.  Tritt  in  den  Sulcus,  dann  in  den  Canalis  intraorbi- 
talis,  giebt  dabei  Zweige  an  den  Boden  der  Orbita  und  vor  dem  Austritte 
Artt.  alveolares  superiores  anteriores,  welche  im  Oberkieferknochen 
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zu  den  Schneidezähnen  und  zu  dem  Eckzahn  verlaufen.  Sie  anastoniosiren 
mit  den  hinteren  Alveolar-Arterien.  Das  Ende  der  Infraorbitalis  verlässt, 
häufig  gctheilt,  das  Eoramen  infraorbitale  und  versorgt  die  Weichtheile  der 
Umgebung  dieser  Öffnung.  Der  Anastomosen  mit  Ästen  der  Maxillaris  externa 
ist  bei  dieser  gedacht. 

Ans  dem  Ende  der  Maxillaris  interna  gehen  hervor: 

11.  Art.  palatina  descendens  {J..  pta-i/go-palaiiiM),  senkt  sich  von  der  Fossa 
pterygo-palatina  in  den  gleichnamigen  Canal,  auf  welchem  Wege  sie  sich  in 
mehrere  Zweige  spaltet,  davon  die  kleineren  {Arteriae  palatinae  minores]  durch 
die  feineren  Mtindnngen  jenes  Canals  zum  weichen  Gaumen,  zu  den  Tonsillen, 
auch  zum  Pharynx  sich  verzweigen.  Eine  Art.  jialatina  major  tritt  am  Foramen 
palatinum  majus  heraus  und  verläuft  geschlängelt,  dicht  am  knöchernen 
Gaumen,  meist  in  einer  Einne  desselben  nach  vorne,  wobei  sie  sich  an  die 
Schleimhaut  sowie  au  das  benachbarte  Zahnfleisch  verzweigt. 

12.  Art.  spheno-palatina  (A.  nanalis  posterior).  Durch  das  Foramen  spheno- 
palatinum  (vergl.  I.  S.  244)  tritt  sie  zur  Nasenhöhle,  giebt  einen  Zweig  durch 
den  Canalicnlus  pharyngeus  (1.  S.  209)  zur  oberen  Pharynxwand  {Art.  phanjngea 
suprema]  und  zur  Keilbeiuhöhle,  einen  anderen  an  die  Seitenwand  der  Nasen- 
höhle [Art.  lateralis  nasi  posterior)  und  einen  dritten  an  die  Nasenscheidewand 
[Art.  septi  nasi  posterior),  wo  eine  Vertheilung  nach  unten  und  vorne  und 
Anastomosenbildung  mit  benachbarten  Arterien  stattfindet. 

13.  Art.  vidi  an a.  Dieser  kleinste  Endast  der  Maxillaris  interna  ist  oft  ein 
Ast  der  Palatina  descendens.  Er  verläuft  durch  den  Vnu’schen  Canal  zum 
Pharynxgrunde  und  zur  Tuba  Eustachii. 


Arteria  carotis  interna. 

§ 299. 

Wegen  ihrer  vorwiegend  am  Gehirn  stattfindenden  Endverzweigung  wird  sie 
Carotis  cerebralis  benannt.  Sie  liegt  am  Halse  erst  etwas  lateral  und  nach  hinten 
von  der  Carotis  externa,  znr  Seite  des  Pharynx,  vor  den  tiefen  Halsmuskeln. 
M.  stylo-glossns  und  stylo-pharyngeus  ziehen  lateral  schräg  liber  sie  liinweg  nnd 
trennen  sie  von  der  Carotis  externa,  gegen  die  sie  schließlich  eine  mehr  mediale 
Lage  gewinnt.  Vor  dem  Eintritte  in  den  Canalis  caroticus  bildet  sic  eine  bald 
lateral,  bald  medial  gerichtete  Krtiminnng.  Zuweilen  ist  diese  recht  bedeutend 
und  liegt  dann  der  Schädelbasis  au.  Auf  dem  Wege  durch  die  Basis  cranii 
bildet  die  Arterie  mehrfache  Krümmungen,  auf  der  von  den  Knochen  vor- 
geschriebenen Bahn.  Eine  erste  Krümmung  am  Eintritte  ist  aufwärts  nnd  lateral 
gerichtet,  ihr  folgt  eine  vor-  und  mediauwärts  gerichtete  Strecke  nnd  darauf  eine 
zweite  Krümmung  am  Ausgange  des  Canalis  caroticus.  Die  Lmyula  sphenoidalis 
(I.  S.  207)  lehnt  sich  lateral  an  den  zur  Seite  des  Keilbeinkörpers  aufsteigenden 
Schenkel  dieses  medial  und  abwärts  convexen  Bogens.  Dieser  geht  in  einen 
dritten,  in  den  Sinus  cavernosus  eingeschlossenen  Bogen  über,  der  aufwärts  nnd 
zugleich  etwas  medial  convex  erscheint.  Dessen  vorderer  Schenkel  wendet  sich 
um  den  Processus  clino'ideus  medius  zu  einem  vierten  nnd  zwar  nach  unten  und 
vorne  convexen  Bogen,  von  rvelchem  das  Endstück  zwischen  Processus  clinoideiis 
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medius  und  anterior  empoi'tritt  und  die  Dura  mater  durchbricht.  Nach  Entsendung 
der  Art.  ophthalmica  theilt  sie  sich  in  Hirnäste. 

Da  die  Carotis  interna  bis  dahin  keine  ansehnlichen  Zweige  abgiebt,  behält  sie  ihr 
gleichmäßiges  Kaliber  bei.  Den  Canalis  caroticus  füllt  sie  fast  vollkommen  aus.  Kleine 
Ästchen  gehen  auf  diesem  Wege  zu  den  Nerven  des  Sinus  cavernosus , eben  solche  auch 
zur  Hypophysis  cerehri. 

Die  Endäste  der  Carotis  interna  sind  die  Art.  ophthalmica  und  ein  Theil  der 
Hirnarterien. 


Arteria  ophthalmica. 

Sie  versorgt  sowohl  das  Auge  und  seine  Hilfsorgano  als  auch  die  Gegend  der 
Stirn  und  der  äußeren  und  inneren  Nase.  Sie  entspringt  von  der  Convexität  des 
vierten  Bogens  der  Carotis  interna, 
nach  deren  Durchtritt  durch  die  Dura 
mater,  und  begiebt  sich  durch  das  Eo- 
ramen  opticum  zur  Augenhöhle  (Fig. 

522).  Beim  Durchtritte  liegt  sie  an  der 
unteren  Seite  des  Sehnerven,  dann  an 
der  äußeren,  und  zwar  zwischen  diesem 
und  dem  Ursprünge  des  M.  rectus  ex- 
ternns,  dann  wendet  sie  sich  aber  über 
den  Sehnerven  hinweg  und  verläuft 
meist  geschlängelt  gegen  die  mediale 
Grbitalwand,  unterhalb  des  M.  rcctus 
oculi  Superior,  dann  unter  dem  M.  obli- 
quus  Superior  bis  zum  inneren  Augen- 
winkel. Selten  findet  sie  sich  auf  diesem 
Wege  unterhalb  des  Sehnerven,  oder 
sie  tritt  gleich  zu  Anfang  an  der  me- 
dialen Seite  des  letzteren  in  die  Orbita 
ein.  Unterhalb  der  Trochlea  lässt  sie  ilire 
Eudäste  hervorgehen  , während  schon 
von  ihrem  Eintritte  in  die  Orbita  an 
zahlreiche,  durch  geschlängelten  Ver- 
lauf ausgezeichnete  Äste  von  ihr  entsprangen.  Nahe  am  Eintritt  in  die  Orbita 
entspringt: 

1.  Art.  centralis  retinae.  Dringt  an  der  unteren  oder  an  der  äußeren  Seite 
des  Sehnerven  durch  dessen  Scheide  und  verläuft  in  der  Achse  des  Nerven 
zur  Netzhaut.  (Über  das  Zustandekommen  dieses  Verlaufs  siehe  bei  der  Ent- 
wickelung des  Auges.)  Sie  ist  nicht  selten  nur  ein  Zweig  eines  Astes  der 
Ophthalmica,  am  häutigsten  einer  des  inneren  Truncus  ciliaris.  Beim  Fötus 
setzt  sie  sich  als  Art.  hyaloidea  durch  den  Glaskörper  zur  Linsenkapsel  fort. 

2.  Artt.  ciliares  posticae  sind  kleine  Arterien,  welche  theils  direct  aus  der 
Ophthalmica,  theils  aus  Ästen  derselben  entspringen  und  in  der  Umgebung 


Fig.  522. 


Rechte  Orbita  vou  oben  her  geöffnet.  M.  levator 
pivlpebrae  tinfl  rectus  snp.  sind  größtcntheils  ab- 
getragen. 
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lies  Opticus  stark  gesclilängelt  zum  hinteren  Umfange  des  Augapfels  verlaufen, 
dessen  Faserhaut  sie  durchsetzen.  Sie  theilen  sich  in  laterale  und  mediale, 
die  in  der  Kegel  von  je  einem  gemeinsamen  Stämmehen  {Truncus  ciliaris 
lateralis  und  medialis)  abgehen. 

Jrtt.  eil.  anticae  kommen  aus  verschiedenen  Ästen  der  Ophthalmica  und 
treten  mit  den  Endsehnen  der  geraden  Augenmuskeln  zum  vorderen  Umfange 
des  Bulbus,  wobei  sie  gleichfalls  die  Sclerotica  durchbohren. 

Art.  lacrymalis.  Diese  verläuft  zwischen  dem  M.  rectus  Superior  und 
lateralis  (externus)  nach  vorne  zur  Thränendrüse.  Auf  diesem  Wege  giebt 
sie  nicht  selten  einen  Zweig  durch  die  Fissura  orhitalis  superior , der  mit 
dem  Kam.  anterior  der  Art.  meningea  media  anastomosirt  (vergl.  11.  S.  246). 
Durch  Ausbildung  dieser  Anastomose  kann  das'  Gebiet  der  Ophthalmica 
theilweise  von  der  Meningea  media  versorgt  sein.  Selten  entsteht  daraus 
eine  Ursprungsanomalie  des  Stammes  der  A.  ophthalmica.  Andere  Äste  gehen 
zu  den  benachbarten  Augenmuskeln.  Endlich  giebt  sie  Itami  palpebralcs  (R. 
palp.  laterales)  am  äußeren  Augenwinkel  zu  den  Augenlidern  ab. 

4.  Rami  musculares.  Dies  sind  in  der  Kegel  zwei  zu  den  Muskeln  des 
Bulbus  und  zu  dem  Levator  palpebrae  superioris  sich  verzweigende,  direct 
aus  der  Ophthalmica  entspringende  Stämmehen,  ein  oberes  und  ein  unteres, 
die  auch  als  äußeres  und  inneres  bezeichnet  werden.  Zu  diesen  kommen 
noch  andere  von  verschiedenen  Ästen  der  Ophthalmica. 

5.  Art.  SU p r a orb i t aii s verläuft  an  dem  medialen  Rande  des  Levator  pal- 
pebrae superioris,  über  den  sie  sich  zum  Dache  der  Orbita  wendet,  beide  mit 
Zweigen  versehend.  Vorne  tritt  sie  durch  das  Foramen  supraorbitale  oder 
die  gleichnamige  Incisur  aufwärts  und  verzweigt  sich  im  M.  frontalis  wie  im 
Feriost  (Fig.  520).  Bei  bedeutender  Ausbildung  concurrirt  sie  mit  der  A.  fron- 
talis und  gelangt  auch  in  der  Stirnhant  zur  Verbreitung. 

0.  Artt.  ethmoidales.  Eine  kleine  A.  ethmoidalis  posterior  geht  unter  dem 
M.  obliq.  superior  durch’s  Foramen  othmoidale  posterius  zu  hinteren  Sieb- 
heinzellen, auch  zur  Kasenhiihle.  Sic  fehlt  zuweilen  oder  entspringt  aus  der 
vorderen.  Wichtiger  ist  die  größere  Ä.  ethm.  anterior,  welche  durch  das  For. 
ethm.  ant.  in  die  Schädemöhle  tritt,  sie  verläuft  neben  der  Crista  gaüi  in 
der  Dura  mater,  der  sie  eine  Art.  meningea  anterior  abgiebt,  und  geht 
durch  ein  vorderes  Tjoch  der  Siebplatte  als  A.  nasalls  anterior  in  die 
Nasenhöhle,  in  der  sie  vorne  an  der  Scheidewand  und  an  der  seitlichen  Wand 
sich  verzweigt. 

Aus  dem  Ende  der  Ophthalmica  kommen  hervor : 

7.  Artt.  palpebrales  mediales.  Sie  sind  zu  einem  Stämmehen  vereinigt 
oder  getrennt  und  vertheilen  sich  zu  beiden  Augenlidern,  in  denen  sie  auf 
dem  Tarsus  lateralwärts  ziehen.  Sie  sind  bedeckt  von  dem  M.  orbicularis 
oculi,  den  sie  auch  durchsetzen  können,  und  verlaufen  oft  nicht  weit  vom 
Lidrande  entfernt.  Mit  den  Artt.  palp.  laterales  bilden  sie  Anastomosen 
{Arcus  tarseus  sup.  et  in/.).  Noch  am  inneren  Augenwinkel  empfängt  auch 
die  Conjunctiva  feine  Zweige,  sowie  der  Abführweg  der  ThräuenflUssigkeit. 

8.  Art.  frontalis.  Begiebt  sich  in  oberflächlicherem  Verlaufe  zur  Stirne,  wo 
sie  sich  an  die  Haut,  auch  an  Muskeln  verzweigt;  zuweilen  bestellt  noch  ein 
tiefer  verlaufender  Ast.  Sie  anastomosirt  mit  der  anderseitigen  sowie  mit  der 
Supraorbitalis,  mit  der  sie  in  compensatorischem  Verhalten  steht,  ebenso  mit 
den  Stirnästen  der  A.  temporalis  superficialis  (Fig.  520). 

9.  Art.  dorsalis  nasi.  Tritt  über  dem  Ligamentum  palpebrale  mediale  nach 
außen,  giebt  Zweige  zur  Haut  der  Glabella  und  ansehnlichere  zur  Seite  und 
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zum  Rücken  der  Nase.  Sie  anastomosirt  mit  der  A.  angularis  aus  der  Maxil- 

laris  externa,  die  sie  auch  ersetzen  kann. 

Über  speeielleie  Verhältnisse:  F.  Mayer,  Morph.  Jahrb.  Bd.  NH- 
Gehirnäste  der  Carotis  interna. 

Die  zum  Gehirn  ti'etenden  Endftste  der  Carotis  interna  verlaufen  zur  Pia 
mater,  au  deren  Oberfläche  sie  sich  verzweigen  und  diese  Membran  zur  Gefafi- 
haut  des  Gehirns  sich  gestalten  lassen.  Von  diesen  Verzweigungen  innerhalb  der 
Pia  entspringen  die  zur  Substanz  des  Gehirns  eindriugenden  Arterien. 

Die  einzelnen  Äste  sind; 

1.  Art.  corporis  callosi  (Art.  oerebri  anterior)  (Fig.  523).  Diese 
tritt  hinter  dem  Ursprünge  des  Traotus  olfactorius  medial-  und  vorwärts,  kreuzt 


Fig.  523. 


Art.  corporis 
callosi 


Cominunicans 

anterior 


Art.  fossue  . 
Sylvii 

Commun.post» 
Prof,  cerebri 
CerebelU  sup. 
Cereb.  inf.  ant. 

Auditiva  int. 
Oerel,  inf. post. 
Spinalis  ant.  — 
Yertelralis  — 


Bulb,  olfactorius 


N.  tripem. 

N.  alducens 

N.  facialis 
et  acust. 


— N.  opticus 


A.  chorioid. 

N.  oculo- 
motorius 


YerzwöiguDgöü  der  Arterien  iin  der  Bspsis  dos  Geliirns. 


den  Sehnerven,  indem  sie  über  ihm  hinwegläuft,  und  gelaugt  nahe  der  Median- 
linie vor  dem  Chiasma  der  Sehnerven  zur  medianen  Läiigsspalte  des  Großhirns. 
Hier  begiebt  sie  sich  vor-  und  aufwärts  zum  Balkenknie  und  verläuft  über  das- 
selbe zur  oberen  Fläche  des  Balkens  bis  nach  hinten  zum  Splenium  corporis 
callosi,  an  welchem  sie  nach  unten  umbiegt.  Kleine  Zweige  treten  schon  am 
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Anfänge  gegen  die  Streifenhtlgel  ab,  fernere  Äste  gehen  zur  ünterfiäche  des 
Stirnlappens,  dann  zur  medialen  Fläche  desselben  und  von  da  weiter  nach  hinten 
bis  zur  Farieto-occipital-Furche.  Auch  zur  oberen  Fläche  der  Hemisphären 
schickt  sie  bis  zu  jener  Grenze  Verzweigungen. 

Vor  dem  Chiasma,  bei  ihrem  Eintritte  zwischen  die  Stirnlappen  beider  He- 
misphären, sind  die  beiderseitigen  Arterien  durch  einen  kurzen  (iuerstamm  (Art. 
communicans  anterior)  unter  einander  verbunden. 

2.  Art.  fossae  Sylvii  (Art.  cerebri  media).  Dieser  stärkste  Endast 
verläuft  gleich  vom  Ursprünge  an  lateralwärts  in  die  Sjdvische  Grube,  in  der  er 
sich  reich  nach  hinten  ramificirt.  Nahe  am  Ursprünge  schickt  er  feine  Zweige 
in’s  Gehirn  zu  dem  Streifenkörper  (durch  die  Substantia  perforata  anterior),  dann 
zahlreiche  Äste  zum  Frontallappen,  zur  Insel  und  zur  Außenfläche  wie  auch  zum 
Vorderende  des  Schläfenlappens  des  Großhirns. 

ß.  Art.  chorioidea,  erscheint  wie  ein  Zweig  der  vorigen,  der  sich  fast 
rechtwinkelig  längs  des  Tractus  nervi  optici  lateralwärts  und  nach  hinten  unter 
den  Gju'us  uncinatus  begiebt.  Hier  verläuft  die  Aiderie  am  Ende  des  Unterhorns 
in  das  Adergeflcclite  desselben,  in  welchem  sie  sich  auflöst. 

4.  Art.  communicans  posterior.  Nächst  dem  Stammesende  der  Carotis 
hervorkommend  und  etwas  stärker  als  die  vorige,  nimmt  sie  ihren  Weg  gerade 
nach  hinten,  convergirt  etwas  mit  der  anderseitigen,  tritt  Uber  die  Hirnstiele  und 
verbindet  sich  mit  der  Art.  profunda  cerebri. 

Sie  giebt  keine  Zweige  ab  und  bedingt  durch  ihre  Anastomose  den  seitlichen 
Abschluss  eines  Kranzes  von  Arterienstämmchen  an  der  Hirnbasis,  des  Circulus 
arteriosus  Willisii,  den  nach  hinten  die  beiden  Artt.  prof.  cerebri  schließen, 
während  der  vordere  Abschluss  durch  die  Arteria  comm.  ant.  dargestellt  wird.  — 
Sehr  häufig  findet  sich  eine  ungloiclie  Ausbildung  beider  Arteriae  eommunicantes 
posteriores.  Selten  fehlt  eine  ganz  oder  die  Profunda  cerebri  entspringt  durch  Aus- 
bildung der  Art.  communicans  posterior  direct  von  der  Carotis  interna. 

Bezüglich  der  übrigen  Hiimarterien  siehe  bei  der  Art.  vertebralis  H.  8.  2,05. 

Arteria  subclavia. 

§ 300. 

Die  Art.  subclavia  hat  ihr  Verzweigungsgebiet  in  der  obereu  Extremität. 
Außerdem  giebt  sie  Äste  für  einen  Theil  des  Halses  und  der  Brust  sowie  für  das 
Gehirn  ab.  Rechterseits  mit  der  Carotis  communis  dextra  zu  dem  Truncus  ano- 
nymus  vereinigt,  linkerseits  selbständigen  Ursprungs  aus  dom  Arcus  aortae,  be- 
giebt sie  sich  im  Bogen  lateralwärts  und  tritt  zwischen  Scalenus  anticus  und 
medius  hindurch  unter  das  Schlüsselbein.  Unter  diesem  hervorgetreteu  gelangt 
sie  in  die  Achselhöhle  und  wird  als  Art.  axillaris  bezeichnet.  Von  der  Grenze 
der  Achselhöhle  setzt  sie  sich  als  Art.  brachialis  an  die  mediale  Seite  des 
Oberarms  fort  und  theilt  sich  in  der  Tiefe  der  Ellbogenbeuge  in  ihre  beiden  End- 
äste, welche  als  A.  radialis  und  ulnaris  den  Vorderarm  versorgen  und  an  der 
Hand  ihre  terminale  Verzweigung  finden.  Wir  haben  also  für  diese  Arterie 
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Strecken  zu  unterscheiden,  an  denen  sie  verschiedene  Namen  trägt,  und  dazu 
kommen  die  Endäste  an  Vorderarm  und  Hand. 

Die  rechte  Subclavia  ist  kürzer  als  die  linke,  um  soviel,  als  die  Länge  des  Truncus 
anonyraus  beträgt;  ihr  Ursprung  liegt  zugleich  weiter  nach  vorne,  näher  der  Durchtritts- 
stelle durch  die  Scaleni.  Jede  Subclavia  bildet  einen  aufwärts  convexen  Bogen , dessen 
Concavität  gegen  die  Imngenspitze  gerichtet  ist  und  daselbst  einen  Überzug  von  der 
Pleura  parietalis  empfängt.  Der  aufsteigende  Theil  des  Bogens  hat  die  Vena  anonyma 
vor  sich,  linkerseits  auch  theilweise  noch  den  Carotlsstamm.  Vor  dem  Bogen  tritt  der 
Vagusstamm  herab.  Der  absteigende  Theil  des  Bogens  begiobt  sich  zwischen  beiden 
Scaleni  auf  die  Oberfläche  der  ersten  Kippe,  in  eine  mehr  oder  minder  deutliche  Rinne 
gebettet  (vergl.  I,  S.  189).  Bis  zum  Durchtritte  unter  der  Clavicula  hat  der  aus  der 
Scalenus-Lflcke  kommende  Abschnitt  der  Subclavia  eine  etwas  oberflächliche  Lage.  Wir 
finden  ihn  zunächst  von  der  derben  Fasele  bedeckt,  welche  den  hinteren  Bauch  des 
M.  omo-hyoideus  an  die  Clavicula  festhält.  Lateral  ziehen  einige  Stränge  des  Plexus 
hrachlalis  über  das  Ende  jener  Gefäßstrecke.  Zuweilen  tritt  hier  die  Arteria  transversa 
colli  quer  an  ihr  vorüber.  Die  Vena  jugularis  externa  kreuzt  sie  vor  ihrer  Vereinigung 
mit  der  Vena  subclavia,  die  erst  hinter  der  Clavicula  direct  vor  die  Art.  subclavia  zu 
liegen  kommt.  Auch  Nervi  supraclaviculares  verlaufen  über  jene  Stelle,  welche  schließlich 
vom  Platysma  bedeckt  wird.  TJnterhalb  der  Clavicula  hat  die  Arterie  den  gleichnamigen 
Muskel  über  sich,  so  dass  sie  erstere  nicht  direct  berührt. 


Äste  der  Arteria  subclavia. 

§ 301. 

Nack  derKicktung  ikres  Verlaufes  tmtersekeiden  wir  solcke,  die  stets  vor  dem 
Durcktritte  des  Stammes  durck  die  Scalenuslüoke  entspringen,  und  solcke,  die  ent- 
weder beim  Durcktritte  oder  erst  nackher  abgegeben,  seltener  auck  von  der  ersten 
Strecke  entsendet  werden.  Die  ersteren  sind  a)  aufsteigende,  und  b)  absteigende 
Äste,  die  anderen  c)  scklagen  eine  transversale  Bahn  ein. 

a.  Aufsteigende  Äste. 

1.  Art.  tkyreoidea  inferior  (Fig.  524)  ist  in  der  Regel  nächst  der 
Vertebralis  der  stärkste  Ast  der  Subclavia,  von  der  er  nabe  an  der  Durcktritts- 
stelle  durck  die  Scaleni  entspringt.  Die  Arterie  steigt  erst  gerade  empor,  giekt 
dann  einen  aufwärts  tretenden  Ast  ab  (s.  unten)  und  begiebt  sich  im  Bogen,  erst 
vor  der  Vertebralis,  dann  hinter  der  Carotis  communis  medianwärts,  um  hinter 
die  Schilddrüse  zu  treten,  an  die  sie  sich  verzweigt. 

Die  Auflösung  in  E.  glanduläres  erfolgt  meist  schon  bevor  die  Arterie 
an  die  Schilddrüse  gelangt.  Die  Äste  begeben  sich  medianwärts  znr  hinteren 
Fläche  des  seitlichen  Lappens  der  Drüse.  Andere  hier  abgebende  Ästchen  treten 
zur  Trachea,  zum  Pharynx  und  Oesophagus;  eines  der  ersteren  verläuft  zu  den 
Bronchien.  Ein  Ramus  laryngeus  (A.  laryngea  inferior)  versorgt  an  der 
hinteren  Wand  des  Kehlkopfs  sowohl  Muskeln  als  auch  Schleimhaut. 

Das  Gebiet  der  Thyreoidea  inferior  kann  in  seltenen  Fällen  durch  eine  direct  aus 
dem  Aortenbogen  entspringende  Art.  thyreoidea  ima  theilweise  versorgt  werden. 
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Der  Stamm  der  Art.  thyreoidea  sendet  ab  die: 

Art.  cervicalis  ascendens.  Diese  tritt  auf  dem  M.  scalenus  anticus 
empor  imd  verzweigt  sich  an  den  Ursprüngen  der  Mm.  scaleni,  auch  nach  den 
tiefen  Nackenmuskeln.  Ein  kleiner  Ast  der  Thyreoidea  inferior  geht  nicht  selten 
medial  von  der  Cervicalis  ascendens  ln  dasselbe  Gebiet. 

Seltener  entspringt  sie  direct  aus  der  Subclavia.  Sie  giebt  ab  die ; 

Art.  cervicalis  superficialis,  welche  meist  quer  über  den  Scalenus 
ant.  nach  außen  und  hinten  verläuft  und  in  der  Muskulatur  des  Nackens 
endet.  Ihr  Ursprung  von  der  Cerv.  ascendens  liegt  bald  hüher,  bald  tiefer 
und  kann  in  letzterem  Falle  auch  auf  den  Stamm  der  Thyreoidea  übergehen, 
ja  selbst  auf  die  Subclavia.  Je  hüher  sie  entspringt,  desto  unansehnlicher 
ist  sie.  Bei  dem,  wie  ich  finde,  selteneren  Ursprünge  aus  der  Subclavia  stellt 
sie  meist  eine  ansehnliche  Arterie  vor,  welche  in  das  obere  Gebiet  der  Art. 
transversa  colli  sich  fortsetzen  kann.  Dann  hat  es  den  Anschein,  als  ob  zwei 
Artt.  transv.  colli  beständen.  Zuweilen  besteht  neben  dieser  noch  die  andere 
Form,  nämlich  der  Ast  der  Cervicalis  ascendens. 


Der  Ursprung  der  Cervicalis  ascendens  und  Gerv.  superficialis  aus  der  Thyreoidea  ließ 

den  Stamm  der  letzteren 


Fig.  524. 


Basilaris 


Vertebralzs 

Cervicalis  superficialis 
Cerv  icalis ' ascendens 


colli 


Carotis 


Mammarra 


Cervicalis  profunda 
Transversa 

Transversa  scapulae 


Arteria  subclavia  uud  ihre  Äste. 


als  Truncus  thyreo-cervicalis 
bezeichnen. DasÜbergewicbt, 
weiches  dem  zur  Schilddrüse 
verlaufenden  Aste  in  der 
Regel  zukommt,  rechtfertigt 
die  eingehaltene  Darstellung. 
Selten  ist  die  Thyreoidea 
so  schwach,  dass  sie  der 
Cervicalis  ascendens  an  Ka- 
liber gleichkommt. 

2.  Art.  vertebra- 
lis.  Der  bedeutendste  Ast 
der  Subclavia  entspringt 
vom  hinteren  und  oberen 
Umfange  des  Stammes  und 
verläuft  nach  hinten  auf 
dem  Querfortsatze  des  sie- 
benten Halswirbels  zwi- 
schen M.  longus  colli  und 
dem  oberen  Theil  des  M. 
scalenus  anticus  zum  Fo- 
ramen  transversarium  des 
sechsten  Halswirbels,  zu- 
weilen auch  eines  höheren. 
Die  Arterie  durchsetzt  daun 
die  folgendenQ.uerfortsätze, 
wobei  sie  stets  vor  den  Stäm- 


men der  Cerviealnerveu  lagert,  und  wendet  sich  durch  das  Foramen  transversarium 
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des  zweiten  Halswirbels  lateral,  um  im  Bogen  das  weiter 
transversarium  des  Atlas  zu  gewinnen.  Durcb  dieses 
gelangt,  biegt  sie  sieb  nach  hinten  um  die  Seitenmasso 
des  -Atlas  herum  (Fig.  525).  Dann  tritt  sie  durch  die 
Membrana  atlanto-occipitalis  posterior  in  den  Rückgrat- 
canal. Von  da  verläuft  sie  vor-  und  aufwäids,  durch 
das  Foramen  magnum  in  die  Schädelhöhle.  Sie  liegt 
hier  zuerst  der  Seite,  dann  der  Vorderfiäche  des  ver- 
längerten Markes  an,  convergirt  mit  der  anderen  zu 
beginnenden  medianen  Stamme,  der  Art.  b a s i 1 a r i s , 
verzweigt. 

Der  Eintritt  der  Arterie  in  den  Canalis  transversarius  findet  höchst  selten  schon 
im  siebenten  Halswirbel  statt.  Das  regelmäßige  Verhalten  erklärt  sich  aus  der  Lage 
der  Arterie  zu  der  Halswirbelsäule.  Hinter  dem  Seitentheile  des  Atlas  ist  die  Ar- 
terie nicht  selten  von  einer  Knochenspange  Uberbrückt. 

Auf  ihrem  Wege  durch  den  Canalis  transversarius  sendet  die  Arterie  meist  un- 
ansehnliche Rami  musculares  ab,  ferner  Rami  spinales  durch  die  Foramina 
intervertebralia  in  den  RUckgratcanal,  wo  sie  theils  an  dessen  Wandungen,  theils 
in  Bßgleitung  von  Nervenwurzeln  zum  Rückenmarke  gelangen  und  sich  daselbst 
verzweigen. 

Der  eigentümliche  Verlauf  der  Arterie  am  zweiten  und  ersten  Ualswirhel  erscheint 
als  Anpassung  an  den  Bewegungsmechanismus  des  Kopfes.  Das  laterale  Ausbiegen  der 
Arterie  heim  Durchtritt  durch  das  Foramen  transversarium  des  Atlas  lässt  die  Dreh- 
bewegungen des  letzteren  am  Epistropheus  zu,  ohne  dass  dadurch  Zerrungen  der  Arterie 
erfolgen.  • Mit  der  Herstellung  dieses  lateralen  Bogens  der  A.  vertebralis  muss  daher  auch 
die  Neigung  des  Querfortsatzes  des  Epistrophens,  sowie  die  Länge  jenes  des  Atlas  in 
Verbindung  gedacht  werden.  Der  Verlauf  um  das  Atlanto-occipital-Gelenk  gehört  ehen- 
falls  iu  die  Reihe  dieser  Einrichtungen.  Bei  der  Drehbewegung  erfährt  die  Arterie  der 
einen  Seite  (jener,  von  der  das  Gesicht  sich  ahkehrt)  eine  Druckeinwirkung,  während 
sich  auf  der  anderen  Seite  günstigere  Verhältnisse  gestalten.  Somit  besteht  ein  com- 
pensatorisches  Verhalten  zwischen  beiden  Arterien,  welches  die  Blutzufuhr  in  die  Art 
hasilarls  gleichmäßig  erhält  (L.  Geulach). 

Von  der  Arteria  vertebralis  gehen  nach  deren  Eintritt  in  den  Rückgratcanal 
folgende  Äste  ab: 

Arteria  spinalis  posterior,  entspringt  unmittelbar  nach  dem  Eintritte 
der  A.  vertebralis  und  verläuft  als  feine  Arterie  gegen  die  hintere  Seiten- 
furche des  Rückenmarks.  Hier  setzt  sie  sich  in  der  Regel  bald  in  ein  Ge- 
flechte fort,  welches  medial  von  den  hinteren  Wurzeln  der  Spinalnerven  lierab- 
zieht,  wobei  sie  mit  der  anderen,  aber  auch  mit  zahlreichen,  je  die  hinteren 
Nervenwurzeln  begleitenden  Spinalästen  aus  verschiedenen  Gebieten  anasto- 
mosirt.  Sie  ist  zuweilen  ein  Ast  der  hinteren  unteren  Kleinhirnarterie.  Die 
Art.  spinalis  anterior  iFig.  526),  ist  in  der  Regel  stärker  als  die  vorip 
und  entspringt  von  der  Vertebralis  nahe  an  deren  Vereinigung  zur  Basilaris. 
Sie  verbindet  sich  bald  mit  der  anderseitigen  zu  einem  Stämmchen,  welches 
au  der  vorderen  Längsfurche  erst  der  Medulla  oblongata.  dann  des  Rücken- 
marks verläuft.  Im  ferneren  Verlaufe  spaltet  sich  das  Stämmchen  zuweilen 
iu  zwei  Äste,  welche  dann  wieder  zu  einem  medianen  Stämmchen  sich  ver 


seitlich  gelegene  Foramen 

Fig.  .WS. 


Verlauf  der  Arteria  vertebralis 
am  Atlas,  von  oTsen  gesehen. 

einem  hinter  der  Brücke 
welche  zum  Gehirne  sich 
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einigen.  So  entsteht  an  der  vorderen  Fläche  des  Eückenmarks  eine  Reihe 
von  Gefiißinseln.  Auastoinosen  mit  einzelnen,  mit  den  vorderen  Nervenwnrzeln 
zum  Rückenmarke  gelangenden  Spinalästen  anderer  Gebiete  gestatten  die 
Fortsetzung  der  ans  der  Vertebralis  stammenden  Arterie. 

Art.  cerebelli  inferior  posterior  (Fig.  526).  Entspringt  weiter  vorne, 
aus  dem  Ende  der  Vertebralis,  zuweilen  auch  aus  dem  Anfänge  der  Basilaris. 
Sie  wendet  sich  um  die  Medulla  oblongata  und  verläuft  dann  geschlängelt  am 
Unterwurme,  wo  sie  sich  an  die  Hemisphären  des  Cerebellum  verzweigt. 

Aus  der  Basilaris  entspringen  außer  zalilreiclien  kleinen  für  die  Varols- 
brücke  bestimmten  Zweigen,  bevor  sie  sieb  in  die  A.  prof.  tlioilt,  noch  folgende: 

Art.  auditiva  interna.  Verläuft  lateral,  den  N.  abducens  kreuzend, 
zum  Nervus  acusticus,  mit  dem  sie  zum  Poms  acust.  gelangt  und  im  Ohr- 
labyrinth  sich  verzweigt  (s.  Gehörorgan'.  Sie  giebt  Zweige  an  die  Brücke, 
auch  an’s  Kleinhirn,  oder  ist  zuweilen  ein  Zweig  der 
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X.  trigem. 
X.  abducens 
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et  acust. 


Art,  cerebelli  inferior  anterior.  Ein  meist  kleiner  zu  den  Brücken- 
armeu  verlaufender  Zweig,  wird  zuweilen  durch  mehrere  vertreten. 

Art.  cerebelli  superior.  Geht  vor  der  Endtheilung  der  Basilaris  ab, 
verläuft  am  vorderen  Brückenrande  quer  nach  außen  um  den  Pednnculus 
cerebri  herum  und  gewinnt  dabei  die  Oberfläche  des  Kleinhirns,  auf  dem  sie 
sich  unter  vielfacher  Schlängelung  meist  mit  zwei  größeren  Ästen  verzweigt. 
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Sie  sendet  auch  vor  dem  Kleinhirn  liegenden  Theilen  (vorderes  Marksegel, 
VierhUgel),  ja  selbst  der  Epiphysis  und  der  Tela  chorioides  superior  Zweige. 

Art.  profunda  cerebri  (A.  cerebri  posterior).  Wird  jederseits  durch 
die  Endtheilung  der  Basilaris  gebildet.  Sie  verläuft  vor  der  Brücke,  parallel  der 
Art.  cerebelU  anterior,  lateralwärts,  wobei  sie  den  A'.  oculomotorius  umgreift. 
Dann  verbindet  sie  sich  mit  der  Art.  communicans  posterior,  schlägt  sich  um  die 
Großhirnstiele  herum  nach  oben  nnd  gelangt  an  der  Unterfläche  des  Schläfen- 
nnd  des  Occipitallappens  des  Großhirns  zur  Verzweigung. 

Nahe  an  ihrem  Ursprünge  sendet  sie  feine  Zweige  zwischen  den  Eirnstielen 
zum  dritten  Ventrikel.  Sie  durchsetzen  die  Suhstantia  perforata  posterior. 
Von  dem  nach  oben  um  die  Ilirnstiele  getretenen  Abschnitte  der  Profunda 
cerebri  gehen  Arterien  zu  den  Vierhiigeln  und  der  Tela  chorioides  ab. 

3.  Art.  cervicalis  profunda.  Eine  kleine,  in  der  Regel  mit  der  inter- 
costalis  prima  aus  einem  Truncus  costo-cervicaiis  hervorgehende,  seltener 
direct  aus  der  Subclavia  entspringende  Arterie,  tritt  über  den  Hals  der  ersten 
Rippe  und  unter  dem  Querfovtsatze  des  siebenten  Halswirbels  zum  Nacken  und 
vertheilt  sich  in  der  tiefen  Muskulatur.  Vorher  sendet  sie  ins  letzte  oder  auch 
vorletzte  Zwischen  wirbelloch  einen  Ramus  spinalis,  der  sich  den  Spiualästen 
der  Vertebralis  gleich  verhält.  Sie  ist  ein  Ramus  dorsalis  einer  Intercostalis  prima. 

b.  Nach  abwärts  sendet  die  Arteria  subclavia  zur  Bnistwand: 

4.  Art.  intercostalis  änpi-ema,  [Intercostalis  prima).  Sie  ist  meist  mit 
der  Art.  cervicalis  profunda  gemeinsamen  Ursprungs  [Truncus  costo-cervicaiis) 
und  verläuft  vor  dem  Halse  der  1.  Rippe  abwärts  bis  zum  Halse  der  2.  Rippe, 
zuweilen  auch  noch  über  diesen.  Sie  giebt  Rami  dorsales  zwischen  dem  1.  und 
2.  oder  auch  noch  dem  2.  und  3.  Brustwirbel  ab,  und  Kami  intercostales  in’s 
erste  oder  auch  noch  in’s  zweite  Spatium  intercostale,  die  sich  gleich  den  übrigen 
Intercostalarterien  [Intercostales  posteriores)  verhalten. 

Die  Rami  dorsales  geben  Rami  spinales  durch  das  erste  oder  das  erste  und  zweite 
Eoramen  intervertebrale  zum  Rückgratcanal  und  endigen  in  den  tiefen  Rückenmuskeln. 

0.  Art.  mammaria  interna  (Fig.  524).  Diese  Arterie  ist  der  vorderen 
Brustwand  zugetheilt  und  entspringt  vom  unteren  Umfange  der  aufsteigenden 
Suhclavia.  Sie  begiebt  sich  abwärts  und  etwas  medial  hinter  der  Vena  subclavia 
und  vor  der  Spitze  der  Pleurahöhle  zur  hinteren  Fläche  des  1 . Rippenknorpels, 
und  von  da  über  die  folgenden,  parallel  mit  dem  Seitenrande  des  Sternum,  bis 
zum  Knorpel  der  6.  oder  7.  Rippe,  wo  sie  sich  in  ihre  Endäste  theilt.  Auf  diesem 
Verlaufe  liegt  sie  dem  Sternalrande  bald  näher,  bald  ferner  (5 — 15  mm)  und  wird 
zuletzt  innen  vom  M.  transversus  thoracis  bedeckt.  Sie  entsendet : 

1.  Artt.  inediastinales  anteriores.  Dies  sind  meist  schwache,  hoch  oben 
entspringende  Arterien,  die  zu  den  im  vorderen  Mediastinalraume  liegenden 
Organen  treten.  Darunter  sind  die  Rami  thymici  superiores  beim  Neu- 
geborenen die  ansehnlichsten.  Von  Wichtigkeit  sind  noch  Artt.  bronchia- 
les anteriores,  welche  zum  Hilus  der  Lunge  verlaufen  und  mit  den  Bron- 
chien sich  verzwmigen. 

Gsuenbauk,  Ana-loniie.  C.  Auli.  11. 
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2.  Art.  pericardiaeo-phrenica.  Zweigt  sich  von  einer  der  vorigen  ab, 
oder  entspringt  direct  aus  der  Manimaria  interna.  Sie  verläuft  als  ein  langes 
aber  schwaches  Gefäß  zwischen  Herzbeutel  und  Pleura  mit  dem  N.  phre- 
niciis  herab  und  sendet  dabei  wiederum  Äste  an  die  Thymus  {li.  thymici 
inferiores),  auch  noch  zuweilen  eine  Art.  bronchialis  anterior,  ab  und 
verzweigt  sich  schließlich  am  Herzbeutel  und  am  Zwerchfell. 

3.  Eami  sternales.  Bestehen  in  größerer  Anzahl  und  verzweigen  sieh  theils 
an  der  hinteren,  theils  an  der  vorderen  Fläche  des  Sternum.  Die  letzteren 
durchsetzen  die  4—5  ersten  Intercostalräume  zur  Seite  des  Brustbeines  [R. 
perforaiites).  Einige  von  ihnen  sind  meist  stärker,  begeben  sich  zum  M.  pect, 
major,  auch  in  die  Haut  der  Brust.  Beim  Weibe  sind  solche  Hautzweige  an 
die  Milchdrüsen  verthoilt  (Artt.  mammariae  externac  anteriores)  und 
gewinnen  zur  Zeit  der  Function  jener  Drüsen  ein  ansehnliches  Kaliber. 

4.  Artt.  intercostales  anteriores.  Treten  zu  den  oberen  Intercostal- 
ränmen,  meist  in  jeden  derselben  zu  zweien,  wobei  eine  am  unteren  Rande 
einer  je  oberen,  die  andere  am  oberen  Rande  einer  je  unteren  Rippe  verläuft. 
Für  den  fünften  oder  sechsten  Intercostalraum  sind  Arterien  meist  gemein- 
samen Ursprungs  bestimmt.  Die  der  oberen  Intercostalräume  kommen  häufig 
je  für  eine  Rippe  aus  einem  gemeinsamen  Stäuimchen.  In  der  Regel  sind  die 
des  unteren  Rippenrandes  die  stärkeren,  gegen  welche  die  dem  oberen  Rande 
folgenden  bedeutend  zurUcktreten.  Ihr  Ende  anastomosirt  gewöhnlich  mit 
der  betreffenden  Intercostalis  posterior  (aus  der  Aorta). 

Die  Endästo  der  Arteria  mammaria  interna  sind : 

5.  Art.  musculo-phrenica  {phrenico-costalis).  Verläuft  lateral  längs  des 
Knorpels  der  7.  Rippe  über  die  Knorpel  der  8.— 10.  Rippe  schräg  abwärts> 
giebt  Zweige  zum  7.-9.  Zwischenrippenraume  und  zum  costalen  Ursprünge 
des  Zwerchfells. 

6.  Art.  epigastrioa  superior.  Bildet  die  Fortsetzirng  des  Stammes  der 
Mammaria  und  begiebt  sich  lateral  vom  Schwertfortsatz  des  Sternum  zur  hin- 
teren Fläehe  des  M.  rectus  abdominls,  von  wo  sie  diesen  Muskel  sammt  seiner 
Scheide  mit  Zweigen  versorgt.  Etwas  oberhalb  des  Kabels  anastomosiren  ihre 
Endäste  mit  jenen  der  A.  epigastrioa  inferior  (aus  der  A.  femoralis).  Ein 
feines  Ästchen  tritt  in  das  Lig.  Suspensorium  hepatis  ein. 

Häufiger  als  Variationen  des  Ursprungs  der  Art.  mammaria  Int.  (aus  der  Thyreoidea 
inferior  oder  mit  der  Transversa  Scapulae)  ist  die  Abgabe  eines  starken  Astes  auf  die 
seitliche  Innenfläche  der  Brustwand.  Dieser  Ramus  oostalis  lateralis  geht  vom 
oberen  Theile  der  Mammaria  ab , meist  bevor  sie  hinter  den  ersten  Rippeiikuorpel  tritt, 
und  verläuft  schräg  über  vier  bis  sechs  Rippen  herab,  nach  vorne  wie  nach  hinten  Zweige 
entsendend,  welche  mit  den  anderen  Intorcostalarterien  anastomosiren. 

c.  Lateral  ve flau feu de  Äste  sind  außer  der  nur  ausuahmsweiso  direct 
aus  der  Subclavia  entspringenden  A.  cervioalis  superficialis  folgende; 

G.  A.  transversa  colli  (Fig.  524  und  527).  Diese  Arterie  entspringt  bald 
noch  von  der  inneren  Strecke  der  Subclavia,  bald  nach  deren  Durchtritt  durch  die 
Scaleui  oder  selbst  auf  diesem  Wege,  zuweilen  mit  der  folgenden  aus  einem  ge- 
meinsamen Stämmchen.  Sie  verläuft  erst  quer  nach  außen,  meist  in  der  Fossa 
supraciavicularis,  wobei  sie  von  der  V.  juguiaris  externa  gekreuzt  und  von  der 
Omo-hyoidcns-Fascie  und  vom  Platysma  bedeckt  wird.  Sie  tritt  dann  unter  den 
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Trapezius  nach  hinten,  bei  höherem  Verlaufe  über  den  Levator  scapulae  (Fig.  527), 
bei  tieferem  unter  denselben  und  theilt  sich  da,  nach  Abgabe  von  Ästen  zum  M. 
supraspinatus,  in  einen 


auf-  und  einen  ab- 
steigenden Ast  zu 
den  oberflächlichen 
Rückenmuskeln. 

Der  E.  ascen- 
d e n 8 verläuft  zwischen 
Splonius  und  Levator 
scapulae  und  verzweigt 
sich  an  diese  sowie 
an  den  Trapezius.  Der 
K.  descendens  (.1. 
dorsalis  scapulae)  er- 
scheint als  die  Fort- 
setzung des  Stammes, 
tritt  am  oberen  Winkel 
der  Scapula  unter  der 
Insertion  dos  Levator 
zur  Unterfläehe  des  M. 
rhomboides  und  ver- 
läuft hier  längs  der 
Basis  scapulae  herab. 
Er  vertheilt  sich  an 
alle  benachbarten  Mus- 
keln. Ein  Zweig  dieses 
Astes  durchsetzt  den 
Rhomboides , dessen 
Theilung  dadurch  be- 
wirkt wird  (vergl.  1. 
S.  348). 

Beim  Ursprünge 
der  Transversa  colli  in 
der  Scalenus -Spalte 
verläuft  die  Arterie 
meist  zwischen  dem 
6. — 7.  Cervicalneiven 
hindurch.  Sie  kann 


Fig.  527. 


auch  deh  Scalenus  me-  Arterien  der  Schulter  und  des  Nackens.  Itechts  ist  der  Trapezius,  der 
dius  durchsetzen,  und  Infraspin.atn8  und  der  hiutere  Theil  des  DoUoides  abgetragen. 


heim  Bestehen  eines 


mit  der  Transversa  scapulae  gemeinsamen , die  Fossa  supraclavlcularis  durchziehenden 
Stammes  besitzt  dieser  meist  eine  tiefere  Lage,  als  sonst  der  Arterie  zukommt.  Die 
Theilung  des  Stammes  erfolgt  an  verschiedenen  Stellen,  meist  erst  über  der  Scapula.  • — 
Die  Ausbildung  des  Ramus  ascendens  steht  mit  der  Cervicalis  superficialis  in  'Wechsel- 
beziehung. Er  kann  auch  selbständig  aus  der  Subclavia  entspringen,  während  die  A. 
dorsalis  scapulae  von  der  folgenden  abgeht. 


7.  A.  transversa  scapulae  (Suprascapularis)  (Fig.  527).  Entspringt 
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häufiger  vor  dem  Durchtritte  der  Subclavia  durch  die  Sealeni,  verläuft  dann  hinter 
der  Clavicula,  tiefer  als  die  vorhergehende,  lateralwärts  um  jene  Muskeln.  Zweige 
giebt  sie  zum  M.  subclavius  ab,  entsendet  dann  einen  Ramus  acromialis  zum  Ar- 
teriennetz auf  dem  Aoromion  und  begiebt  sich  mit  ihrem  Stamme  über  dem  Ltga- 
mentuni  transversum  scapulae  in  die  Fossa  supraspinata,  wo  sie  dem  gleich- 
namigen Muskel  Zweige  zutheilt.  Hinter  dem  Collum  scapulae  tritt  sie  in  die  Fossa 
infraspinata  und  bildet  daselbst  nach  neuer  Abgabe  von  Muskelästen  eine  Anasto- 
mose  mit  der  Art.  eircumtlexa  scapulae  (aus  der  Subscapularis). 

Der  Ursprung  der  Arterie  beherrscht  auch  hier  viclfiiltig  den  Verlaut  und  ist 
deshalb  von  Wichtigkeit  (s.  Art.  transv.  coUi).  Sehr  selten  tritt  die  Arterie  mit  dem 
N.  suprascapularis  durch  die  Incisura  scapulae,  meist  schickt  sie  nur  ein  Astehen 
dahin,  das  dann  zum  Stamme  sich  ausbilden  kann. 


Artcria  axillaris  und  ihre  Verzweigung. 

§ 302. 

Die  Fortsetzung  der  Subclavia  erstreckt  sich  vom  unteren  Rande  der  1 . Rippe 
und  der  Clavicula  bis  zum  unteren  Rande  der  Endsehne  des  M.  pectoralis  major, 
durchsetzt  somit  die  Achselhöhle.  Sie  nähert  sich  distal  dem  Humerus,  während 
sie  sich  vom  Thorax  entfernt.  Auf  diesem  Verlaufe  wird  sie  vom  Plexus  brachialis, 
der  erst  über  und  hinter  ihr  liegt,  allmählich  umschlossen;  medial  und  etwas  vor 
ihr  liegt  die  Vena  axillaris.  Zu  dieser  tritt  unter  der  Clavicula  die  Vena  cephalica. 
Abwärts  gegen  die  Öffnung  der  Achselhöhle  wird  die  Arteria  axillaris  sammt  den 
sie  begleitenden  Nervenstämmen  von  Bindegewebe  und  Lj'mphdrttsen  und  endlich 
von  der  Fascie  bedeckt.  Sie  versorgt  vornehmlich  die  seitliche  Brustwand  und 
die  Schulter  mit  Ästen.  Solche  sind : 

1.  Arteriae  thoracicae.  Diese  vertheilen  sich  au  die  Muskulatur  der 
Brustwand  (zu  den  Mm.  pect,  minor,  major'und  Serratns  ant.  major).*^  Einzelne 
Zweige  gelangen  zur  Mamma  und  erhalten  beim  Weibe  gleich  den  Artt.  mam- 
mariiie  extern.ae  ant.  eine  besondere  Ausbildung : Arteriae  rnammariae  exlernae 
posteriores.  Die  Artt.  thoracicae  werden  bald  durch  zahlreichere  aus  der  Axillaris 
entspringende  Äste  vertreten,  bald  bestehen  Vereinigungen  derselben  zu  wenigen 
Stämmen.  Die  bedeutendste  ist  die 

Art.  thoracico-acromialis.  Entspringt  von  der  ersten  Strecke  der 
Art.  axillaris,  meistens  von  der  Endsehne  des  M.  pectoralis  minor  bedeckt, 
und  theilt  sich  bald  in  mehrfache  Zweige.  Einer  davon  tritt  unter  den  M. 
pectoralis  minor,  an  dem  er  sich  verzweigt,  einer  häufig  auch  an  den  M.  sub- 
clavins.  Oft  entspringt  der  zum  Pectoralis  minor  verlaufende  Zweig  selb- 
ständig und  wird  dann,  da  sein  Ursprung  am  höchsten  liegt,  als  A.  tJior. 
mprema  bezeichnet.  Der  übrige  Theil  der  A.  thoracico-acromialis  stellt  dann 
die  A.  thor.  seeunda  der  Autoren  vor. 

Aus  dem  St.amme  der  Thoracico-acromialis  gehen  ferner  ansehnliche  Zweige 
zum  M.  pectoralis  major.  Ein  Zweig  wendet  sich  lateral  und  aufwärts,  zwi- 
schen M.  pectoralis  major  und  M.  deltoides,  und  tritt  als  Ramus  acromialis 
zum  acromialen  Ursprünge  des  Deltoides,  in  welchem  er  sich  verzweigt,  auch 
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zum  Acromion,  wo  er  in’s  Rete  acromiale  sich  auflöst.  Ein  anderer  mit  dem 
Vorigen  entspringender,  Ramus  deltoideus,  verläuft  über  der  Endsehne  des  M. 
pectoralis  minor  in  der  Furche  zwischen  M.  deltoides  und  pect,  major,  von 
der  Endstrecke  der  Vena  cephalica  bedeckt,  zum  Muse,  deltoides,  an  den  er 
sich  vertheilt.  Sehr  variabel  ist  die 

Art.  thoracica  longa  (thoracica  tertia).  Entspringt  tiefer  als  die  vorige, 
zuweilen  auch  mit  ihr  vereint,  verläuft  auf  dem  Serratus  anticus  major  herab, 
welchem  sie  Endäste  giebt.  Sehr  häufig  versorgt  sie  nur  einige  Zacken  des 
Serratus,  an  dessen  unterste  Portionen  Äste  der  Subscapularis  sich  vertheilen. 
Dann  verdient 

sie  den  Namen  Fig.528. 

longa  nicht.  Sie  Giroump^a  hnmeri  Thoracico- 

kann  auch  durch  <‘ut.  post.  acromiatis 

mehrere  ein- 
zelne von  der 
Axillaris  oder 
der ' folgenden 
entspringende 
Arterien  vertre- 
ten sein. 

2.  Artt.  sub- 
scapulares  (Pig. 

528).  Dieses  sind 
meist  mehrere  kleinere 
zum  gleichnamigen 
Muskel , und  eine 
größere,  zuweilen  sehr 
starke  die  auch  mit 
einer  oder  mehreren 
der  Arteriae  thoracicae 
gemeinsamen  Ur- 
sprunges sein  kann. 

Abgesehen  von  diesen 
Combinationen  giebt 
die  eine  stärkere  und 
in  der  Eegel  selb- 
ständige Ä.  subscapu- 
laris eine 

Art.  circumflexa  scapulae  ab,  welche  zwischen  M.  teres  minor  und 
dem  lateralen  Rande  der  Scapula  zur  Possa  iufraspiuata  tritt.  Hier  vertheilt  sie 
sich  au  Muskeln  und  anastomosirt  mit  der  .1.  transversa  scapulae.  Schon  vor- 
dem Durchtritte  unter  dem  Teres  minor  giebt  sie  einen  Zweig  an  diesen  ab. 

Das  Ende  der  Subscapularis  verläuft  als  Art.  thoracico-dorsalis  zwi- 
schen M.  serratus  anticus  major  und  M.  latissimus  dorsi  herab  und  verzweigt  sich 
an  letzteren  Muskel  und  den  Teres  major,  in  der  Regel  auch  noch  au  den  Serratus, 
da  die  sogenannte  A.  thoracica  longa  meist  unzureichend  ist. 


C'ircumßexa 

scapulae 

Thoracico- 

dorsorlis 


Thoracica  longa 
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An  die  Mamma  wird  nicht  selten  ein  Zweig  abgegeben,  der  dann  gleichfalls 
eine  Art.  mamm.  ext.  post,  vorstellt. 

3.  Artt.  circumflexae  humeri.  Entspringen  nahe  am  Ende  der  AxiUaris, 
verlaufen  um  das  Collum  ohirurgicum  humeri  als  eine  vordere  und  eine  hintere 
unterschieden. 

a.  Art.  circumflexa  humeri  anterior.  Die  schwächere  der  beiden  Circuin- 
llexae  verläuft  unter  dem  M.  coraco-brachialis  lateralwärts  zum  Sulcus  inter- 

• tubercularis  humeri  und  theilt  sich  hier  in  auf-  und  absteigende  Zweige; 
diese  begeben  sich  theils  an  die  Kapsel  des  Schultergelenks  und  deren  Fort- 
set/.ung  über  den  genannten  Sulcus,  theils  in  den  Sulcus  selbst  und  zum  Kopfe 
des  Humerus. 

b.  Art.  circumflexa  humeri  posterior.  Ist  viel  bedeutender  als  die  vorige, 
und  tritt  lateral  und  rückwärts  zwischen  Humerus,  M.  teres  ininor,  major  und 
Anconaeus  longus  hindurch,  wobei  sie  regelmäßig  dem  letztgenannten  Muskel 
einen  Ast  sendet.  Dann  gelangt  sie  unter  den  Deltamuskel,  an  dem  sie  sich, 
den  Humerus  von  der  Seite  umfassend,  verzweigt.  Sie  ist  vorwiegend  die 
Arterie  jenes  Muskels.  Ihr  Ursprung  ist  zuweilen  mit  der  Arteria  circumflexa 
humeri  anterior  gemeinsam,  oder  es  besteht  ein  mit  der  A.  subsoapularis 
gemeinschaftlicher  Stamm,  oder  es  ist  die  A.  profunda  brachii  mit  ihr  am 
Ursprünge  verbunden,  in  welch’  letzterem  F^alle  die  Circumflexa  einen  andeiu 
Weg  nimmt,  indem  sie  unterhalb  der  Insertionsstelle  des  M.  teres  major 
um  den  Humerus  verläuft.  Vergl.  hierüber  g 305. 

Arteria  brachialis  und  ihre  Verzweigung. 

§ 303. 

Mit  dem  Austritt  aus  der  Achselhöhle  setzt  sich  die  Art.  axillaris  am  Ober- 
arme als  Brachialarterie  fort.  Sie  liegt  dabei  an  der  medialen  Seite  des  M.  coraco- 
brachialis,  dann  dos  M.  biceps,  hat  zuerst  den  Anconaeus  longus,  dann  den  An- 
conaeus internus  hinter  sich  und  gewinnt,  allmählich  auf  den  M.  brachi.alis  internus 
tretend  und  immer  dem  Biceps  folgend,  die  vordere  Fläche  des  Vorderarms. 
Beiderseits  wird  sie  auf  diesem  Wege  von  einer  Vene  begleitet,  sowie  auch  der 
N.  medianus  ihr  folgt,  der  erst  etwas  medial  und  vor  ihr  verläuft,  in  der  Mitte 
des  Oberarms  sich  allmählich  lateralwärts  lagert  und  gegen  das  Ende  zu  an  die 
mediale  Seite  der  Arterie  tritt. 

Medial  von  der  Eudsehne  des  Biceps  verläuft  die  Arterie  auf  dem  Bra- 
chialis internus  in  die  Ellbogenbeuge,  schräg  gekreuzt  von  der  Aponeurose  des 
Biceps,  und  spaltet  sieh  in  ihre  beiden,  dem  Vorderarm  zugetheilten  Endäste,  die 
A.  radialis  und  A.  ulnaris. 

Die  Äste  der  Art.  brachialis  am  Oberarm  theilen  sich  in  solche,  welche  der 
Beugeseite,  und  solche,  welche  der  Streckseite  zukommen.  Erstere  gehen  mehr- 
fach aus  dem  ohnehin  der  Beugeseite  sich  zuwendeuden  Stamme  hervor.  Die  zur 
Streckseite  gehenden  sind  meist  Zweige  eines  einzigen,  stärkeren  Astes,  der  Art. 
profunda  brachii.  Von  beiden  Gruppen  sind  einzelne  Zweige  der  Streckfläche  des 
Ellbogeugelenkes  zugetheilt,  gehen  in  das  dort  sowie  an  den  Epicondylen  befind- 
liche Kote  articulare  über,  in  welches  ebenso  vom  Vorderarm  her  rückwärts  lau- 
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feude  Arterienzweige,  Arlt.  recurrentes,  gelangen.  Die  direct  oder  indirect  der 
Art.  bracMalis  entstammenden,  zum  Gelenknetz  ziehenden  Äste,  welche  mehr  oder 
minder  parallel  mit  dem  Hauptstamm  verlaufen,  werden  als  Artt.  collaterales 
bezeichnet.  Durch  jene  Anastomosen  kann  ein  Seitenkreislauf  angebahnt  werden. 
Uher  Variationen  der  Oberarmarterie  siehe  § 305. 

1.  Art.  profunda  brachii.  Entspringt  am  Beginne  der  Oberarmarterie, 
zuweilen  sogar  noch  höher  und  in  diesem  Falle  meist  gemeinsam  mit  einem  der 
hedeutendereu  Äste  der  Axillaris.  Ihr  Stamm  wendet  sich  zwischen  Auconaeus 
longus  und  internus  nach  hinten  und  außen  um  die  hintere  Fläche  des  Humerus 
längs  der  oberen  Ursprungsgreiize  des  Ancouaeus  internus  herum,  begleitet  vom 
N.  radialis,  und  verzweigt  sich  dabei  an  die  Mm.  auconaei.  Eine  .4rt.  nutritia 
humeri  giebt  sie  zu  dem  oberen  Ernährungsloche  des  Humerus,  sodann  einen 
unter  dem  M.  coraco-brachialis  zur  Insertion  des  Deltamuskels  verlaufenden  Zweig 
{R.  deltüideus),  der  auch  direct  aus  der  Arteria  brachialis  entspringen  kann. 

Andere  Zweige  sind: 

a.  Art.  eollateralis  media  (s.  posterior),  geht  in  der  Mitte  des  Oberarms 
zwischen  Anconaeus  internus  und  externus,  daun  im  gemeinsamen  Bauche  des 
Extensor  triceps  herab  zum  Olecranon  in  das  Eete  articnlare  cuhiti. 

1).  Art.  eollateralis  radialis,  ist  das  Ende  der  Art.  profunda.  Sic  verläuft 
an  der  lateralen  Seite  des  Oberarms  zwischen  Anconaeus  externus  und  Bra- 
chialis internus,  dann  zwischen  Anc.  internus  einerseits  und  dem  Ursprünge 
des  Brachio-radialis  und  des  Extensor  carpi  rad.  iongus  andererseits,  zum 
Epicondylus  radialis  humeri. 

2.  Art.  bicipitalis.  Von  mehrfachen  zu  den  Beugemuskeln,  besonders 
zum  M.  biceps  verlaufenden  Ästen  ist  ein  in  der  Mitte  des  Oberarmes  abgehender 
sehr  constant.  Er  ist  meist  der  bedeutendste  Muskelast  und  verläuft  immer  quer- 
vor dem  N.  medianus  vorüber,  dadurch  von  anderen  ähnlichen  unterschieden. 

3.  Art.  eollateralis  ulnaris  Superior.  Entspringt  etwas  unterhalb 
der  Profunda  brachii,  oder  noch  tiefer.  Im  ersteren  Falle  versorgt  sie  noch  den 
Anconaeus  longus,  im  letzteren  meist  nur  den  Brachialis  internus  und  den  An- 
conaeus internus  und  tritt,  den  Kervus  ulnaris  begleitend,  hinter  der  Membrana 
intermuscularis  medialis  zum  Gelenknetz.  Zuweilen  verläuft  ein  Ast  der  Profunda 
brachii  zwischen  Auconaeus  longus  und  internus  in  ihr  Gebiet  und  anastomosirt 
mit  ihr,  oder  sie  ist  selbst  ein  Ast  der  Profunda.  Nicht  selten  bestehen  mehrere 
solcher  ulnarwärts  tretender  Arterien  (3 — 5),  wobei  die  Coli.  uln.  sup.  in  ihrem 
Gebiete  beeinträchtigt  wird. 

4.  Art.  eollateralis  ulnaris  inferior  (Fig.  53ü).  Am  unteren  Ende  der 
Art.  brachialis,  in  geringer  Entfernung  von  der  Ellbogenbeuge,  tritt  dieses  Stämm- 
chen  medial  über  deu  Brachialis  internus  und  theilt  sich  bald  in  Zweige,  die  diesen 
Muskel,  sowie  den  Pronator  teres  versorgen,  während  ein  anderer  das  mediale 
Zwischenmuskelband  durchbohrt  und  sich  in  der  Nähe  des  Gelenkes  zwischen 
Olecranon  und  Epicondjdus  ulnaris  (medialis)  verästelt.  Eines  dieser  Ästchen 
verläuft  quer  oberhalb  der  Fossa  olecraiii  lateralwärts  und  anastomosirt  häufig 
mit  dem  dort  befindlichen  Endaste  der  Profunda  brachii. 
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Der  Ursprung  der  ulnaren  collateralen  Arterien  aus  dem  Stamme  der  Brachialis 
erklärt  sich  aus  der  ulnaren  (medialen)  Lage  der  letzteren.  Eine  Abgabe  radialer  Aste 
ist  durch  die  zwischeuliegenden  Beuger  unmöglich. 


Arteria  radialis  und  ulnaris. 


Fig.  529. 


§ 304. 

Die  Art.  radialis  (Fig.  530)  ist  der  schwächere  Endast  der  Art.  brachi- 
alis, setzt  aber  deren  Eichtung  am  Vorderarme  fort,  längs  dessen  Kadialseite  sie 

ihren  Weg  nimmt.  Sie  liegt  dabei  zwischen  Pro- 
nator teres  und  Brachio-radialis,  ferner  zwischen 
letzterem  und  dem  Flexor  carpi  radialis.  Mit  dem 
Übergange  dieser  Muskeln  in  ihre  Endsehnen  ge- 
winnt die  von  ihnen  begleitete  Arteria  radialis 
oberflächlichere  Lagerung,  so  dass  sie  am  unteren 
Drittel  des  Oberarmes  nur  von  der  Fascie  bedeckt 
wird.  Am  Handwurzelgelenke  geht  sie  vom  Vor- 
derarm zum  Handrücken  und  entzieht  sich  damit 
der  Druckwirkung  der  Muskeln  des  Daumen- 
hallens.  Sie  verläuft  zwischen  Radius  und  Sca- 
phoid  unter  den  Endsehnen  des  Abductor  poUicis 
longns  und  Extensor  pollicis  brevis  hindurch 
dorsalwärts  (vergl.  Fig.  529).  Hier  begiebt  sie 
sieh,  von  der  Sehne  des  Extensor  poll.  longus 
schräg  gekreuzt,  nach  dem  ersten  Interstitium 
interosseum  und  senkt  sich  zwischen  den  beiden 
Köpfen  des  M.  interosseus  dorsalis  I in  die  Hohl- 
hand, wo  sie  sich  an  den  Daumen  und  an  die 
Radialseite  des  Zeigefingers,  sowie  in  der  Tiefe 
der  Hohlhand  verzweigt. 

Die  Aste  der  Art.  radialis  sind  längs  des 
Vorderarmes  zahlreich,  aber  meist  klein.  Sie  ge- 
langen größtentheils  zu  den  benachbarten  Muskeln. 
Hiezu  kommen  noch  folgende  wichtigere : 

Art.  rad.  md.  I recurrens  radialis,  der  stärkste  Ast 

am  Vorderarm.  Er  entsteht  nahe  am  Ur- 
sprünge der  Radialis  und  verläuft  lateral 
unter  den  Bäuchen  der  radialen  Strecker 
und  lateral  am  Ellenbogen  nach  dem  Ober- 
arme zurück.  Er  verzweigt  sich  tlieils  an  jene  Muskeln,  auch  an  den  Bra- 
chialis internus,  und  sendet  in  der  Regel  einen  Ast  zwischen  den  Ursprüngen 
des  Extensor  carpi  radialis  longus  und  brevis  hindurch  nach  hinten  zum 
Ellbogennetzo.  Ein  anderer  tritt  zuweilen  zwischen  den  Ursprüngen  des 
Extensor  carpi  radialis  longus  und  des  Brachio-radialis  empor. 

Ramus  volaris  superficialis  (Fig.  531),  geht  vom  Ende  der  Arterie  am 
Vorderarme  zum  Daumenballen  und  verzweigt  sich  an  dessen  Muskeln  und 


Vörlanf  der  Arteria  radialis 
zum  Bücken  der  Hand. 
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Haut.  Er  verbindet  sich  in  der  Kogel  mittels  eines  oberflächlichen  Zweiges 
mit  dem  Ende  der  A.  ulnaris  zu  dem  oberflächlichen  Arterienbogen  der  Hohl- 
hand (Arcus  volaris  superficialis).  Die  Ausbildung  des  E.  superficialis  bietet 
zahlreiche  individuelle  Verschiedenheiten. 

Vom  dorsal  verlaufenden  Abschnitte  der  A.  radialis  entspringen: 

3.  Kami  carpei  dorsales,  welche  das  Rete  carpi  dorsale  herstellcn  helfen. 
Von  diesem  Netze  verlaufen  Arterien  zur  Mittelhand,  und  zwar  nach  den 
Interstltia  interossea:  Artt.  interosseae  dorsales.  Sehr  häufig  ist  die 
erste,  zuweilen  auch  die  zweite  Art.  interossea  (metacarpea)  dorsalis  bedeutend 
und  sendet  dann  aus  ihrer  Thellung  am  Ende  des  Interstitium  Zweige  zur 
Seite  der  Volarfläche  der  betreffenden  Einger  (A.  digitales  volares)  ab.  Diese 
Art.  interossea  (metacarpea)  anastomosirt  dann  mit  der  bezüglichen  Art.  digit. 
comm.  volaris,  deren  Gebiet  von  ihr  versorgt  wird.  Außer  diesen  stärkeren 
Arterien  gelangen  in  der  Kegel  noch  feinere  Äste  auf  den  Interstitien  nach 
vorne  und  theilen  sich  nach  der  Ulnar-  und  Eadialseite  des  Fingorrückens, 
ohne  jedoch  die  Bedeutung  der  volaren  Fingerartcrien  zu  gewinnen. 

Das  in  die  Ilohlhand  gelangende  Ende  der  Art.  radialis  (Fig.  531)  giebt  bald 
während,  bald  nach  dem  Durchtritte  durch  den  Ursprung  des  Interosseus  dorsa- 
lis I,  außer  kleinen  Muskelzweigen,  noch  folgende  Äste  ab ; 

Art.  princeps  pollicis  (et  indicis).  Diese  verläuft  zwischen  den  Muskeln 
des  Daumenballens  oder  in  der  Tiefe  auf  dom  Metacarpale  pollicis  und  spaltet 
sich  in  zwei  Äste  zur  Eadial-  und  zur  Ulnarseite  dos  Daumens. 

Art.  volaris  indicis  radialis  (Fig.  531).  Gelangt  an  die  Eadialseite 
des  Zeigefingers.  Zuweilen  entspringt  sie  auch  von  der  vorigen. 

Eamus  volaris  profundus.  Verläuft  in  starkem  Bogen  in  der  Tiefe 
der  Hohlhand,  großentheils  bedeckt  vom  Adductor  pollicis,  auf  den  Basen 
des  2. — 4.  Metacarpale,  und  bildet  durch  Anastomose  mit  dem  tiefen  Aste 
der  Art.  ulnaris  den  Arcus  volaris  profundus.  Von  diesem  Gefäßbogen  ent- 
springen außer  kleineren,  in  ein  Kete  carpi  volare  übergehenden  Zweigen  in 
der  Kegel  drei  Artt.  metacarpeae  (interosseae)  volares,  welche  in  den  bezüg- 
lichen Interstitien  zu  den  Muskeln  sich  verzweigen,  hin  und  wieder  auch  mit 
den  Fingerästen  der  Art.  ulnaris  anastomosiren.  Eine  der  ersten  ist  nicht 
selten  mächtiger,  und  dann  ist  es  diese  Metacarpea,  welche  durch  jene  Ana- 
stomose die  Volaräste  der  Finger  entsendet  und  die  betreffende  Art.  digitalis 
communis  (aus  der  Art.  ulnaris)  schwächer  erscheinen  lässt. 

Die  Art.  ulnaris  (Fig.  530),  stärker  als  die  Art.  radialis,  verläuft  unter 
dem  M.  pronator  teres  schräg  gegen  die  Ulnarseite  des  Vorderarmes,  zwischen 
Flexor  digitorum  sublimis  und  Fl.  dig.  profundus  gelagert.  Im  distalen  Drittel 
des  Vorderarmes  kommt  sie  mehr  zur  Oberfläche,  vom  Flexor  sublimis  und  Flexor 
carpi  ulnaris  bis  zum  .Carpus  begleitet  und  von  der  Fascie  bedeckt.  Hier  tritt  sie 
neben  dem  Pisiforme,  welches  sie  gegen  die  Hohlhaud  umkreist,  über  das  Lig. 
carpi  volare  transversum  und  ist  dabei  vom  M.  palmaris  brevis  bedeckt.  Unter 
die  Palmar- Aponeurose  gelangt,  verläuft  sie  im  Bogen  nach  der  Eadialseite  der 
Hand  und  entsendet  ihre  Endäste  zu  den  drei  ulnaren  Fingern,  einen  auch  noch 
zum  Zeigefinger.  Sie  bildet  Anastomosen  mit  der  A.  radialis. 
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Durch  die  Verzweigung  am  Vorderarme  versorgt  die  A.  ulnaris  den  größten 
Theil  der  Muskulatur  der  Beugefläche  und  die  ganze  Streckfläche.  Letztere  durch 

Äste,  welche  die  Membrana  interossea  durch- 


Fig.  630. 


Arterien  dea  Vorderarms.  Sie  sind 
so  dargestellt,  dass  die  sie  über- 
lagernde Muskulatur  nur  ira  Umrisse 
gegeben  ist. 


Rete  carpi 


bohren. 

Die  wiclitigsten  Äste  der  A.  ulnaris 

sind : 

1.  Art.  reexrrrens  ulnaris.  Geht  vom 
Stamme  der  Ulnaris  ab,  nachdem  diese 
unter  den  Flexor  sublimis  gelangte. 
Sie  verläuft  unter  dem  Ursprünge  der 
oberflächlichen  Bengcrgruirpe  längs  der 
oberen  Ursprnngsgrenze  des  Flexor 
profundus,  diesen  Muskeln  Zweige  ab- 
gebend, aufwärts,  durchsetzt  dann  den 
Ursprung  des  Flexor  carpi  ulnaris  und 
tritt  zwischen  Olecranon  und  Epicon- 
dylus  uiedialis  zum  Gelenknetz.  Zu- 
weilen ist  sie  ein  Ast  der  folgenden. 

2.  Art.  interossea  communis.  Ent- 
springt nächst  der  vorigen,  als  stärk- 
ster Ast  der  Ulnaris,  spaltet  sich  meist 
sogleich  in  einen  äußeren  und  einen 
inneren  Zweig,  die  Art.  interossea 
externa  und  interna. 

a.  Art.  interossea  externa,  tritt 
durch  den  oberen  Ansschnitt 
der  Membr.  interossea  zur  Streck- 
seite des  Vorderarms  [A.  perfo- 
rans  superior)  und  verzweigt  sicli 
zwisclicu  dem  Extensor  digit. 
communis  und  der  tiefen  Muskel- 
schichte bis  gegen  den  Carpus 
herab.  Gleich  nach  ihrem  Durch- 
tritte zwischen  den  Knochen  des 
Vorderarms  sendet  sie  eine  Art. 
interossea  recurrens  unter 
dem  Anconaeus  quartus  znm  Ge- 
lenke empor.  (Sie  ist  in  Fig.  530 
sichtbar.) 

b.  Art.  Interossea  interna,  ver- 
läuft zwischen  dem  Flexor  pro- 
funduB  und  Flex.  pollicis  longns. 
au  diese  sich  verzweigend,  auf 
der  Membrana  interossea  zum  M. 


pronator  quaiJraius.  Nachdem  sie 
auch  diesem  Zweige  abgegeben, 
durchbohrt  sie  die  Membr.  inter- 
ossea, um  theils  an  die  tiefe 
Schichte  der  Strecker,  theils  zum 
dorsale  sich  zu  verzweigen  (A.  perforans  inferior). 


Vom  Arteriensysteme. 


267 


Zuweilen  entspringen  beide  Interosseae  selbständig  aus  der  Ulnaris. 


4. 


0. 


Art.  radialis 


— A.  ulnaris 


R.  dorsalis 


3.  Art.  mediana,  kommt  zwar  keineswegs  regelmäl3ig,  aber  doch  häufig  vor. 
Sie  geht  entweder  von  der  Interossea  communis  oder  von  der  Interna  oder 
der  Ulnaris  ab  und  begleitet  als  ein  feines  Stämmchen  den  N.  modianus.  Bei 
nicht  selten  stärkerer  Ausbildung  gewinnt  sie  am  distalen  Drittel  des  Vorder- 
armes eine  oberflächliche  Lago  und  tritt  über  dem  Ligamentum  carpi  volare 
transversum  zur  Hohlhand,  oder  verläuft  bei  tieferer  Lage  unter  diesem.  In 
beiden  Fällen  verbindet  sie  sich  mit  dem  oberflächlichen  Arterienbogen  der 
Hohlhand.  Zuweilen  setzt  sie  sich  in  eine  der  Fingerarterien  fort. 

Sie  ist  zuweilen  auf  einen,  den  M.  flexor  digitorum  sublimis  versorgenden 
Muskelast  beschränkt.  Die  Zustände  der  Ausbildung  der  Art.  mediana  sind 
Reste  der  ur- 
sprünglichen Be-  Kg.  531. 

deutung  dos  Ge- 
fäßes , denn  sie 
ist  bei  vielen 
Säugethioren  die 
Fortsetzung  der 
Brachialarterie, 
der  Hauptstamm 
des  Vorderarmes, 
während  Radialis 
und  Ulnaris  spä- 
tere Bildungen 
sind. 

Ramus  dorsa- 
lis. Entspringt  in 
der  Nähe  des 
Handgelenks  und 
begiebt  sich  um 
das  distale  Ende 
der  Ulna,  von  der 
Sehne  des  Flex. 
carpi  ulnaris  be- 
deckt , zum 
Rücken  des  Car- 
pus,  wo  er  mittels 
Verzweigung  in 
Rami  carpei  dor- 
sales in  das  Ar- 
teriennetz sich 
auflöst.  Zuweilen 
ist  die  Arterie 
stärker  und  setzt 

sich  daun  zu  einer  Art.  motacarpea  dorsalis  ins  vierte  Intcrstitium  iutcr- 
osseum  fort. 

Ramus  volaris  profundus  (Fig.  531),  ein  meist  schwacher  Ast,  den  die 
Ulnaris  beim  Verlaufe  am  Pisiforme  absendet.  Er  giebt  dem  Ballen  des 
Kleinfingers  Zweige  und  setzt  sich  unter  dem  Ursprünge  des  Opponens  dig. 
V.  in  die  Tiefe  der  Hohlhand  fort,  wo  er  mit  einem  Endaste  der  Art.  radialis 
anastomosirt.  Er  schließt  somit  den  Arcus  volaris  profundus. 


Arterien  der  Hand  von  der  Volarseite  gesehen.  Das  am  Handrücken 
verlaufende  Endstück  der  A.  radialis  ist  heller  dargestellt. 
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In  der  Hohlhand  verläuft  das  Ende  des  Stammes  der  Art.  ulnaris  unter  der 
Aponeurosis  palmaris  über  den  Beugesehnen.  Er  wendet  sich  sofort  radialwärts 
und  verbindet  sich  in  der  Eegel  mit  einem  Zweige  des  Volarastes  der  Art.  radialis 
zu  einem  Arcus  volaris  sublimis. 

Von  dieser  Endstrecke  der  Ulnaris  gehen  ab : 

6.  Artt.  digitales  volares  (Fig.  531),  und  zwar  eine  für  die  Ulnarseite  des 
Kleinfingers,  die  auch  gemeinsam  mit  dem  Eamus  volaris  profundus  ent- 
springen kann,  dann  meist  drei  Arit.  digitales  volares  eommnnes,  welche  unter 
der  Palmaraponeurose  distal  verlaufen  und  an  den  Basen  der  Grundphalangen 
oft  mit  den  Artt.  metacarpeae  dorsales  anastomosiren. 

Dann  spalten  sie  sich  je  in  zwei  Äste,  welche  den  einander  entgegen- 
gekehrten Seiten  je  zweier  Finger  entlang  bis  zur  Spitze  der  Finger  ver- 
laufen. Die  einem  Finger  angehiSrigen  bilden  an  der  Endphalanx  eine  Ana- 
stomose,  von  der  die  Fingerbeere  versorgt  wird. 

So  erhält  jeder  Finger  zwei  volare  Arterien,  je  eine  für  die  Uhiar-  und  Ka- 
dialseite:  die  Art.  digitalis  volaris  radialis  und  ulnaris.  Die  Arteria  ulnaris 
theilt  solche  Äste  den  drei  ulnaren  Fingern  zu  und  der  ülnarseite  des  Zeigefingers, 
während  der  Daumen  und  die  Eadialseite  des  Zeigefingers  auf  die  Arteria  radialis 
angewiesen  sind.  Die  Anastomosen  zwischen  beiden  Arterienstämmen  in  den  Ge- 
fäßbogen bedingen  eine  Gleichmäßigkeit  der  Blutzufnhr  in  diesem,  durch  seine 
functioneilen  Beziehungen  sehr  leicht  circulatorischen  Störungen  ausgesetzten 
Endabschnitte  der  Gliedmaße. 

In  keinem  Körpeitheile  bieten  die  arteriellen  Blutbahnen  so  mannigfache  Variationen 
wie  in  der  Hand.  Sowohl  die  Art  der  Xheiiung  des  in  die  Hohlhand  tretenden  Endes 
der  Uadialie  als  auch  der  Verlauf  der  einzelnen  Endzweige  ist  großen  Schwankungen 
unterworfen.  So  kann  eine  Art.  metacarpea  dorsalis  I von  der  Radialis  aus  über  den 
M.  interosseus  dorsalis  I hinweg  zur  Hohlhand  treten  und  bald  nur  eine  radiale  Arterie 
für  den  Zeigefinger  oder  eine  ulnare  für  den  Daumen  entsenden,  oder  auch  diese  beiden 
zugleich.  Für  das  ulnare  Gebiet  wird  die  Ausbildung  dorsaler  Arterien,  die  aus  dem 
Rete  carpi  dorsale  stammen , gleichfalls  bedeutungsvoll.  Am  häufigsten  trifft  sich  eine 
solche  Art.  metacarp.  dorsalis  auf  dem  zweiten  Interstitium  interosseum.  Sie  beschränkt 
dann  die  betreffende  Art.  dig.  comm.  volaris.  Eine  solche  dorsale  Arterie  wird  übrigens 
zuweilen  vom  volaren  Ende  der  Art.  radialis  abgegeben.  Dann  ist  die  Digit,  comm. 
volaris  nur  schwach.  Die  Abschlüsse  der  Arterienbogen  der  Hohlhand  sind  oft  sehr 
gering  entfaltet,  und  auch  der  Eintritt  der  Art.  mediana  in  den  oberflächlichen  Gefäß- 
bogen beeinflusst  deren  Verhalten. 


§ 305. 

Die  großen  Arterienstämme  des  Vorderarmes  bieten  nicht  selten  in  ihrem 
Ursprünge,  sowie  durch  ihren  Verlauf  bemerkenswerthe  Varietäten,  welche  be- 
sonders bei  oberflächlicher  Lagerang  des  einen  oder  des  anderen  Stammes  auch 
praktische  Bedeutung  erlangen.  Die  Ableitung  dieser  Anomalien  knüpft  größten- 
theils  an  niedere  Zustände  an.  Sie  ergeben  sich  dann  als  Atavismen.  Ein  an- 
derer Theil  kann  durch  Ausbildung  von  Anastomosen  untergeordneter  Zweige 
Erklärung  finden.  Am  verbreitetsten  sind  Variationen  des  Ursprungs  und  Ver- 
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laufes  der  Art.  radialis.  Sie  leiten  sich  von  einer  den  Stamm  der  Brachialis  be- 
treffenden Anordnnng  ab,  welche  für  die  Primatenreihe  den  primitiven  Zustand 
vorstellt.  Dieser  ist  mit  dem  Bestehen  eines  Processus  supracondyloideus  (f.  S.  269] 
verbunden. 

Beim  Bestehen  eines  solchen  nimmt  die  Art.  brachialis  in  der  Regel  einen 
eigenthümliclien  Verlauf.  Wie  sie  bei  vielen  Säugetliieren,  die  ein  Poramon  supra- 
condyloidenm  besitzen  (auch  noch  bei  niederen  Affen  [Cebus]),  durch  dieses  mit  dem 
Nervus  medianus  zum  Vorderarm  tritt,  so  liegt  sie  beim  Vorkommen  jenes  Fort- 
satzes auch  beim  Menschen  hinter  diesem  und  wird  dabei  von  dem  proximal  aus- 
gedehnten Ursprünge  des  M.  pronator  teres  bedeckt  (I.  S.  421).  Die  mediale  Lage 
des  Stammes  bedingt  eine  neue  Erscheinung.  Zur  Versorgung  des  M.  biceps  und 
der  am  Oberarm  entspringenden  radialen  Muskelgruppe  des  Vorderarmes  giebt  die 
Brachialis  einen  starken  Ast  in  die  Bahn  der  Art.  radialis  ab.  Geht  dieser  Ast 
schon  weit  oben  ab,  so  kann  man  von  einer  Theilung  in  eine  Brachialis  anterior 
und  posterior  sprechen.  Die  A.  brachialis  posterior  endet  dann  am  Vorderarm  als 
InteroBsea  ulnaris. 

Bei  geringerer  Mächtigkeit  des  Proc.  supracondyloideus  erfahrt  die  proximale 
Pronator-Portion  eine  Reduction,  und  die  Art.  brachialis  rückt  mit  dem  N.  medianus 
gegen  den  Sulcus  bicipitalis  int.  vor,  so  dass  zwei  Arterienstiimme  vom  Oberarme 
zum  Vorderarme  verlaufen.  Der  eine  Stamm  ist  die  gewöhnlich  als  Radialis  auf- 
gefasste Brachialis  anterior,  der  andere  stellt  die  Brachialis  posterior  vor.  Daran 
knüpfen  sich  Rückbildungszustände  jener  Befunde  unter  allmählicher  Ausbildung 
des  als  Norm  geltenden  Ursprungs  der  Radialis  am  Vorderarme  durch  Anastomosen. 
Man  trifft  dann  jenen  Stamm  der  Brach,  anterior  mehr  oder  minder  schwach  zur 
Ellbogenbeuge  verlaufend,  wo  er  mit  einem  Aste  der  A.  recurrens  radialis  ana- 
stomosirt. 

Aus  demselben  niederen  Zustande  leitet  sich  auch  eine  Anzahl  anderer  Varia- 
tionen ab.  Nicht  selten  trifft  sich  der  Axillarisstamm  vor  dem  Plexus  brachialis 
gelagert,  so  dass  die  Medianusschlinge  hinter  ihm  liegt.  Der  von  der  Axillaris  sich 
fortsetzende  Brachialisstamm  ist  dann  aus  der  Brachialis  anterior  hervorgegangen, 
welche  in  der  Ellbogenbeuge  durch  Anastomosen  sich  ins  Gebiet  des  eigentlichen 
Brachialisstammes  fortgesetzt  hat.  Von  der  posterior  besteht  dann  zumeist  ein  Rest 
in  einem  von  der  Axillaris  durch  die  Medianusschlinge  entsendeten  Stamme,  aus 
welchem  die  sonst  von  der  Brachialis  abgegebenen  Äste  an  Schulter  und  Humerus, 
ja  auch  noch  die  A.  profunda  brachii  entspringen. 

Während  die  bisher  behandelten  Zustände  von  einer  von  der  Axillaris  abge- 
gebenen Arterie,  die  distal  zum  Gebiet  der  Radialis  verlief,  sich  ableiten,  aber  die 
Fälle  mit  umfassten,  welche  man  als  »Ursprung  der  Radialis  aus  der  Axillaris«  be- 
zeichnet hatte,  so  sind  andere  durch  einen  etwas  tieferen  Ursprung  der  Radialis 
charakterisirt.  Diese  Arterie  kommt  dann  aus  der  Brachialis,  bald  schon  höher 
oben,  bald  weiter  unten.  Hierher  gehört  die  Mehrzahl  der  Variationen  des  Radialis- 
Ursprunges.  Es  sind  gleichfalls  atavistische  Zustände,  denn  sie  sind  bei  Alfen  ver- 
breitet, und  knüpfen  an  jenen  ersteren,  welcher  die  Arterie  in  der  höchsten  Ab- 
gangsstelle  zeigte.  Demgemäß  sind  sie  auch  in  ähnlicher  Weise  zu  beurtheilen. 

Durch  Ausbildung  collateraler  Äste  kann  auch  die  Art.  idnaris  in  abnorme 
Lagerung  gerathen.  Sie  ist  dann  scheinbar  hohen  Ursprunges.  Indem  ein  collate- 
raler Ast  in  der  Ellbogenbeuge  mit  einer,  oberflächliche  Vertheilung  besitzenden 
kleinen  Arterie  [A.  pUcae  ciihiti]  in  Verbindung  gelangt  und  von  da  oberflächlich 
über  die  Bäuche  der  Flexorengruppe  am  Vorderarm  zum  distalen  Theile  des  Ulnaris- 
Stammes  sich  erstreckt,  geht  daraus  eine  oberflächlich  verlaufende  Art.  ulnaris 
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hervor.  Diese  kann,  in  der  Ellbogenbenge  sogar  außerhalb  der  Fascie  ihren  Weg 
nehmen.  Die  Art.  brachialis  setzt  sich  dann  nach  Abgabe  dieser  oberflächlichen 
Ulnaris  in  die  Eadialis  und  in  einen  den  Anfang  der  eigentlichen  Ulnaris  vor- 
stellenden  Stamm  fort,  welcher  die  Interossea  und  die  Eeenrrens  ulnaris  entsendet. 
Eine  den  Nerv,  cutaneus  brachii  int.  major  begleitende  Arterie,  bei  Affen  (Nycti- 
pithecus)  ziemlich  ausgebildet,  scheint  jenen  hohen  Ursprung  zu  vermitteln. 

Die  Aiteria  interossea,  oder  die  Art.  mediana  können  ähnliche  Transpositionen  des  * 
Ursprungs,  nnd  dadurch  theilweise  abnorme  Terlaufsverhältnisse  darhieten.  Am  Vorder- 
arme ergehen  sich  noch  zahlreiche  andere,  aber  viel  seltener  vorkommende  Variationen, 
die  aus  Anastomosen  ableitbar  sind.  • — Ein  Vas  aberrans  der  Brachialis  senkt  sich  zu- 
weilen wieder  in  denselben  Arterienstamm  ein.  Bei  bedeutenderem  Kaliber  des  Gefäßes 
gieht  diese  Bildung  den  Anschein  einer  streckenweise  doppelten  Armarterie. 

Aufklärungen  über  die  Genese  mehrerer  der  wichtigsten  Variationen  im  Gebiete  der 
Armarterie  gab  G.  Rüge  (Morphol.  Jahrb.  Bd.  IXj,  woselbst  auch  die  Literatur  angegeben 
ist.  Ferner  B-IVer  (Morphol.  Jahrb.  Bd.  XIX).  ZuOKEiiKANni,  (Anat.  Hefte  1891), 
E.  SoHWAMiB,  Über  die  Varlet.  der  menschl.  Art.  mediana.  Diss.  Heidelberg  1896. 


A.  Äste  der  Aorta  thoracica. 

§ 306. 

Die  von  dieser  Strecke  entspringenden  Arterien  sind  sämmtlich  von  gerin- 
gerem Umfange  und  vertheilen  sich  zu  Eingeweiden  und  zn  der  Wandung  der 
Brusthöhle.  Danach  unterscheiden  wir  Eami  viscerales  und  Eami  parietales. 

a.  Rami  viscerales  sind : 

1.  Artt.  bronchiales  posteriores.  Zwei,  zuweilen  auch  mehrere  kleine 
Arterien  zn  der  hinteren  Wand  der  Bronchi,  mit  denen  sie  sich  in  den  Lungen 
vertheilen.  Im  Ursprünge  variabel,  gehen  sie  am  Anfänge  der  Aorta  desceudens 
zuweilen  von  einem  gemeinsamen  Stamm  eben  ab.  Die  rechte  giebt  meist  noch 
einen  Zweig  zum  linken  Bronchus,  entsteht  auch  häufig  gar  nicht  aus  der  Aorta, 
sondern  aus  der  Intercostalis  suprema  dextra. 

Jede  der  Bronchialarterieu  folgt  den  Bronchialverzweigungen  meist  in  etwas  gewun- 
denem Verlauf,  wobei  auf  größeren  Strecken  nur  kleine  Zweige  ahgehen.  Diese  begehen 
sich  theils  in  das  interstitielle  Gewebe,  theils  zur  Brouchlalwand,  theils  verzweigen  sie 
sich  seitlich  zu  benachbarten  Lungenbläschen,  wo  ihre  Capillarnetze  mit  denen  der 
Lungenarterie  Zusammenhängen.  Auch  an  die  Pleura  werden  Zweige  abgegeben.  Sie 
anastomosiren  mit  anderen  Arterien  des  Mediastinalraumes. 

2.  Artt.  oesophageae.  Gehen  vereinzelt  vom  vorderen  Umfange  der 
Aorta  ab,  3—6  an  der  Zahl.  Sie^  gehen  der  Speiseröhre  auf-  und  absteigende 
Zweige,  die  mit  den  benachbarten  anastomosiren,  senden  auch  kleine  Zweige  zum 
Herzbeutel  und  zur  Pleura.  Die  unterste  anastomosirt  mit  Zweigen  der  Eami 
oesophagei  aus  der  Coronaria  venlriculi  sinislra. 

3.  Artt.  mediastinales  posteriores.  Mehrere  kleine,  zum  hinteren 
Mediastiualraume  verlaufende  Arterien,  welche  Lymphdrüsen,  auch  wohl  das 
Pericard  versorgen  und  der  lumbalen  Portion  des  Zwerchfelles  gleichfalls  Ästchen 
[Artt.  phrenicae  superiores)  zusenden. 
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b.  Rami  parietales  sind  außer  den  kleinen  Artt.  phrenicae  snperiores : 

1.  Artt.  intercostales  posteriores.  Sie  geben  der  am  Skelet  wie 
au  den  Muskeln  ausgesprochenen  Metaraerie  auch  am  Gefäßsysteme  Ausdruck, 
entspringen  am  hinteren  Umfange  der  Aorta  thoracica  in  etwas  wachsenden 
Abständen  und  nehmen  nach  unten  an  Stärke  zu.  Sie  begeben  sich  zu  den 
Intercostalräumen  von  der  dritten  bis  zur  zwölften  liippe  [die  beiden  ersten 
Intercostalränmc  sind  meist  schon  von  der  Intercostalis  supremu  versorgt)  und 
verzweigen  sich  daselbst.  Die  oberen  anastomosiren  mit  den  Intercostales  ante- 
riores (aus  der  Mammaria  int.),  die  beiden  unteren  verästeln  sich  distal  in  der 
Bauchwand. 

Während  der  Stamm  der  Intercostalarterie  sich  dem  unteren  Eandc  je  einer 
oberen,  den  Intercostalraum  begi'enzenden  Kippe  aulegt  und  hier  vorwärts  ver- 
läuft, geht  ein  schwächerer  Zweig  längs  des  oberen  Randes  der  je  unteren  Rippe 
nach  vorne,  so  dass  jedem  Spatium  intercostale  zwei  seiner  Länge  nach  ver- 
laufende, meist  sehr  ungleich  starke  Arterien  zukommen. 

Die  für  den  dritten  und  vierten  Intercostalraum  bestimmten  Arterien  gehen  meist 
mit  einem  gemeinsamen  aufsteigenden  Stämmchen  ans  der  Aorta  hervor.  — Die  links- 
seitige Lage  der  Aorta  bedingt,  dass  die  linken  Arterien  kürzer,  die  rechten  länger  sind  und 
über  die  Vorderüäche  der  Wirbelkürper  verlaufen,  denen  sie  unmittelbar  anliegen.  Der 
Ductus  thoracicus  und  die  Vena  azygos  liegen  daher  vor  ihnen.  Zwischen  den  Kippen- 
hälsen geht  von  jeder  ein  Ramus  dorsalis  ab,  welcher  einen  Spinalzweig  in’s  Foramen 
intervertehrale  schickt  und  sich  ferner  in  der  Muskulatur  und  in  der  Haut  des  Rückens 
verästelt.  Die  Fortsetzung  der  Intercostalarterie  läuft  schräg  im  Intercostalraum  gegen 
den  Sulcus  costalis  zwischen  den  beiden  Intercostalmuskeln  nach  vorne,  und  häufig  -wird 
erst  auf  diesem  Wege  der  Ast  an  den  oberen  Rand  der  nächst  unteren  Rippe  abgegeben. 
Beide  Arterien  verhalten  sich  danti  als  Intra-  oder  Supracostalis,  doch  ist  in  diesem  Ver- 
halten keineswegs  eine  Regelmäßigkeit  ausgeprägt.  — Die  letzte  dieser  Arterien  ist 
eigentlich  keine  Intercostalis  mehr,  sie  verhält  sich  einer  solchen  nur  ähnlich. 

B.  Äste  der  Aorta  abdominalis. 

§ 307. 

Die  Verästelung  der  Bauchaorta  geschieht  theils  nach  der  Wandung  der 
Bauchhöhle,  theils  zu  den  Eingeweiden.  Diese  empfangen  die  größten  Stämme. 
Aus  dem  Ende  der  Bauchaorta  gehen  die  Arterien  des  Beckens  und  der  unteren 
Extremität  hervor.  Wir  unterscheiden  die  Äste  der  Bauchaorta  demnach  in  pa- 
rietale und  viscerale,  sowie  in  Endäste  der  Aorta. 

a.  Rami  parietales  sind: 

1.  Artt.  phrenicae  [inferiores)  (Fig.  532).  Am  Durchtritte  der  Aorta 
durch  das  Zwerchfell  entspringen  diese  Arterien  entweder  getrennt,  oder  von 
einem  gemeinsamen  Stämmchen,  welches  auch  von  der  Coeliaoa  abgegeben  werden 
kann.  Sie  verlaufen  über  die  medialen  Schenkel  der  lumbalen  Portion  des  Zwerch- 
fells lateral  und  aufwärts,  um  sich  vorzüglich  im  hinteren  muskulösen  Theil  der 
Pars  lumbalis  des  Zwerchfells  zu  verzweigen. 
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Ein  lateraler  Ast  gelangt  zum  costalen  Theile  des  Zwerchfelles,  ein  medialer  rersorgt 
jeflerseits  das  Centrum  tendineum.  Die  rechte  A.  phrenica  gieht  auch  Zweige  zum 
Foramen  quadrilaterum  und  zum  Lig.  Suspensorium  und  coronarium  hepatis;  die  linke 
zum  Oesophagus.  Eine  der  Phrenicae  oder  beide  werden  zuweilen  von  der  Art.  coeliaca 
ahgegehen.  Auch  aus  anderen  Arterien  können  sie  entspringen.  Häufig  gieht  jede  Phre- 
nica eine  Art.  suprarenalis  superior  zur  Nehenniere,  zuweilen  auch  deren  mehrere.! 

2.  Artt.  lumbales  (Fig.  532).  Verhalten  sich  den  Intercostalarterien 
ähnlich.  Meist  zu  vier  Paaren  treten  sie,  dem  1. — 4.  Lendenwirbel  entsprechend, 
ab,  die  beiden  oberen  hinter  den  Mnskelpfeilern  der  Pars  lumbalis  des  Zwerch- 
fells. Alle  gehen  hinter  den  M.  psoas  und  verzweigen  sich  an  diesen,  dann  geben 
sie  einen  Ramus  dorsalis  ab,  von  dem  auch  ein  R.  spinalis  entsendet  wird  (vergl. 
die  Intercostalarterien),  und  verlaufen  als  Rami  ventrales  zum  Theil  hinter  dem 
Quadratus  lumborum  in  die  seitlichen  Partien  der  breiten  Bauchmuskeln. 

Die  zu  den  Bauchmuskeln  tretenden  Rami  ventrales  der  Lumhalarterien  werden  nach 
abwärts  bedeutender.  Sie  anastomisiren  mit  der  Arteria  epigaslrica  inferior,  auch  mit  der 
Art.  ileo-lumlalis.  Da  die  Aorta  schon  am  vierten  Lendenwirbel  endet,  kommt  dem  fünften 
keine  eigene  Lumbalarterie  zu.  Ein  Zweig  der  A.  sacralis  media  vertritt  sie,  oder  ein 
Ast  der  vierten  Lumbalarterie  geht  noch  in’s  Bereich  des  fünften  Lendenwirbels.  Auch 
eine  Verminderung  der  Zahl  auf  3 kommt  nicht  selten  vor. 

b.  Rami  viscerales  sind  dem  Verhalten  der  betreffenden  Organe  gemäß  paa- 
rige und  unpaare. 

a.  paarige  (für  Uro-genital-Organe). 

Diese  gehen  zu  seitlich  von  der  Wirbelsäule  liegenden  oder  doch  dort  ent- 
standenen Organen,  vorwiegend  zu  den  Drüsen  des  Uro-genital-8ystemes.  Es  sind : 

Artt.  suprarenales  (mediae),  kleine,  dicht  an  der  Austrittsstelle  der 
Bauchaorta  entspringende  Arterien,  welche  vor  den  Muskelpfeilern  des  Zwerch- 
fells zu  den  Nebennieren  verlaufen.  Häufig  sind  es  Zweige  eines  anderen  Astes 
der  Aorta.  Sie  kommen  auch  mehrfach  vor. 

Artt.  renales  (Fig.  532).  Jederseits  eine  oder  mehrere  starke  Arterien, 
welche  von  der  Seite  der  Bauehaorta  in  der  Höhe  der  unteren  Grenze  des  ersten 
Lendenwirbels  rechtwinkelig  entspringen.  Die  Ursprungsstelle  liegt  etwas  unter- 
halb jener  der  A.  mesenterica  superior.  Der  Verlauf  geht  in  querer  Eichtung  zum 
Hilus  der  Niere,  vor  welchem  eine  mehrfache  Theilung  der  Arterie  statt  hat.  Die 
rechte  Nierenarterie  verläuft  hinter  der  unteren  Hohlvene  vorbei,  und  beide  werden 
von  den  Nierenvenen  überlagert.  Die  vor  dem  Hilus  begonnene  Theilung  setzt 
sich  im  Sinus  der  Niere  fort,  von  wo  dann  der  Verlauf  in’s  Parenchym  des  Organes 
(II.  8.  135)  stattfindet. 

Außer  den  zur  Niere  tretenden  Ästen  entsendet  die  Eenalis  meist  einen  Zweig  zur 
Nebenniere  (A.  suprarenalis  inferior'),  auch  solche,  die  znm  Fett  in  der  Umgebung  der 
Nieren,  zu  benachbarten  Lymphdrüsen  und  zum  Ureter  verlaufen.  Im  Sinus  der  Niere 
geht  aus  einem  Aste  der  Nierenarterie  ein  Zweig  an’s  Nierenbecken,  A.  nutritia  pelvis. 
Zuweilen  gieht  es  deren  mehrere.  Vorher  wird  auch  ein  Zweig  an  den  Ureter  abgegeben. 
Der  Ursprung  der  beiderseitigen  Nierenarterien  liegt  nicht  selten  In  verschiedener 
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Höhe.  Ein  oder  der  andere  Zweig  der  Nierenarterien  geht  zuweilen  außerhalb  des  Hilus 
oben  oder  unten  in  die  Niere  ein.  Selten  empfängt  eine  Niere  auch  Arterien  ans  anderen 
Gebieten. 

Art.  spermatica  interna.  Entspringt  in  der  Regel  unterhalb  der  Nieren- 
arterie von  dem  vorderen  Umfange  der  Aorta,  die  beiderseitigen  meist  in  ver- 
schiedener Höhe.  Die  Arterie  verläuft  vor  dem  Psoas  steil  abwärts,  kreuzt  sich 
gegen  den  Eingang  zum  kleinen  Becken  mit  dem  Ureter,  indem  sie  vor  ihm  verläuft, 
und  schlägt  von  da  an  in  beiden  Geschlechtern  einen  verschiedenen  Weg  ein. 
An  der  Kreuzungsstelle  mit 
dem  Ureter  giebt  sie  demselben 
einen  kleinen  Zweig  ab.  Sie 
entsendet  auch  kleine  Zweige 
zur  Umgebung  der  Niere  und 
zu  Lymphdriisen.  Beim  Manne 
tritt  sie  vor  dem  Psoas  weiter, 
vom  Peritoneum  bedeckt,  zum 
inneren  Leistenringe  und  von 
da  in  den  Samenstrang  einge- 
schlossen, zum  Hoden.  Sie  ver- 
zweigt sich  am  Hoden  und 
Nebenhoden. 

Beim  Weibe  tritt  sie  über 
den  Psoas  zur  medialen  Wand 
des  kleinen  Beckens  herab  und 
im  Lig.  ovario-pelvicum  mit 
einem  Aste  zum  Hilus  ovarii, 
während  ein  anderer  [A.  tubo- 
ovarica)  sich  von  der  Am-  Hiatus  aorticus  angedeutet. 

pulle  des  Oviductes  an  bis  zu 

dessen  Ostium  abdominale  verzweigt.  Der  Ovarialast  sendet  einen  Zweig  zur 
Seite  des  Uterus,  wo  er  mit  der  Arteria  uterina  anastomosirt.  Diese  Verbindung 
überträgt  sich  ausbildend  die  Blutzufuhr  zum  Ovarium  dem  Ovarialzweige  der 
Art.  uterina,  so  dass  die  Spermatica  eine  untergeordnete  Rolle  spielt.  Der  hohe 
Ursprung  entspricht  der  primitiven  Lage  der  Keimdrüsen  in  beiden  Geschlechtern. 

Beide  Spermaticae  sind  zuweilen  am  Ursprünge  zu  einem  kurzen  Stämmchen  ver- 
einigt, oder  werden  als  Aste  der  Benalis  angetroffen.  Seltener  kommen  jederseits  mehrere 
Artt.  spermaticae  vor. 

ß)  un paare  (für  den  Darmcanal  und  seine  Adnexa). 

Wenn  diese  Organe  sich  auch  lateral  im  weiten  Raume  der  Bauchholile 
ausdehnen,  so  erinnert  doch  ihre  Versorgung  von  unpaaren,  medial  von  der 
Aorta  abgehenden  Asten  an  den  primitiven  Zustand,  in  welchem  der  Tractus 
intestinalis,  in  geradem  Verlaufe  vor  der  Aorta  gelagert,  die  Leibeshöhle  durch- 

Gegenbaur,  Anatomie.  6.  Aufl.  IT.  18 


Fig.  532. 
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setzte.  Diese  Arterien  sind  siimmtlich.  durch  reiche  Anastomosen  ausgezeichnet, 
durch  welche  die  großen  Arteriengebiete  des  Darmrohrs  unter  einander  Zusammen- 
hängen, und  innerhalb  dieser  Gebiete  vielfache  Verbindungen  entstehen. 

1.  Art.  coeliaca.  Sie  entspringt  von  der  Aorta  sogleich  nach  dem  Durch- 
tritt durch  den  Hiatus  aorticus  des  Zwerchfells,  etwa  in  der  Höhe  des  12.  Brust- 
wirbelkörpers (Fig.  532)  und  bildet  einen  kurzen,  vorwärts  gerichteten  Stamm,  der 
in  drei  Äste  getheilt  ist  [Tripus  Hallen).  Diese  versorgen  Magen,  Milz,  Leber, 
Duodenum  und  Bauchspeicheldrüse  (Fig.  533). 


Fig.  533. 
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Art.  coeliaca  mit  ihren  Ästen.  — Die  Leher  ist  emporgeschlagen, 
Magen  mit  Milz  und  dem  Pancteaa  sind  etwas  ahwarta  gezogen. 


80  dass  ihre  Ünterfläclie  sichtbar  ist. 
Großes  Netz  linkerseits  entfernt. 


a.  Art.  coronaria  veutriculi  sinistra.  Der  schwächste  Ast  der  Coe- 
liaca, wendet  sich  links  und  aufwärts  gegen  die  Cardia  des  Magens,  und  von  da 
längs  der  kleinen  Curvatur  nach  rechts  zum  Pjdorusthcil  des  Magens,  wo  sie  mit 
der  rechten  A.  coronaria  aus  der  A.  hepatica  anastomosirt.  Sie  giebt  ab: 

1.  Rami  oesophagei  zum  Ende  der  Speiseröhre.  Diese  anastomosiren  mit 
den  gleichnamigen  Ästen  der  Aorta  thoracica. 

2.  Rami  cardiaci  bilden  an  der  Cardia  zuweilen  einen  Kranz. 

3.  Rami  gastrici,  vertbeileu  sich  auf  beiden  Flächen  des  Magens  und  bilden 
mit  anderen  Magenarterien  anastomosirend  ein  reiches  Arteriennetz. 

b.  Art.  hepatica.  Sie  ist  bedeutend  stärker  als  die  vonge,  verläuft  nach 
der  rechten  Seite  gegen  die  Leber,  tritt  im  Lig.  hepato-duodenale  vor  die  Pfort- 
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ader,  links  vom  Ductus  clioledoclius,  und  spaltet  sich  hier  in  zwei  Äste:  K.  hepa- 
ticus  und  E.  gastro-duodenalis. 

1.  Ramus  hepaticus,  der  stärkere  der  beiden  Äste,  tritt  zur  Pforte  der 
Leber,  wo  er  sich  nach  beiden  Lappen  vertheilt:  Ramus  dexler  und  sinister. 
Vom  R.  dexter  geht  eine  kleine  Arterie  zur  Gallenblase  [Art.  cystica).  Zuweilen 
verlaufen  mehrere  Rami  hepatici  zur  Leber,  welcher  Befund  bald  durch  frühe 
Theiluug  des  normalen  Ramus  hepaticus,  bald  durch  überzählige  Gefäße  ent- 
stehen kann.  Diese  entspringen  bald  aus  der  Gastro-duodenalis  (für  den  rechten 
Lappen),  bald  (für  den  linken  Lappen)  aus  der  Coronaria  vcutriculi  sinistra. 

Die  in  die  Lebei  tretenden  toiden  Rarai  hepatici  verzweigen  sich  mit  der  Pfort- 
ader im  Biridegewehe  der  Gliason’schen  Kapsel  (II.  S.  7ö).  Das  Vertheiliingsgebiet 
dieser  Arterien  lässt  die  feineren  Verzweigungen  in  folgende  Ahtheilmigen  bringen. 

a.  Rami  vasculares,  Zweige,  welche  von  den  die  Pfortader  begleitenden  Stämmchen 
der  Leberartorie  theils  zur  Glissou’schen  Kapsel,  theils  an  die  Wandung  der  Pfortader, 
der  Gallengänge  und  selbst  der  Lebetvenen  verlaufen.  Sie  bilden  meist  einen  besonders 
um  die  Gallengänge  entwickelten  Plexus. 

b.  Rami  lobulares  begleiten  die  Pfortader  auf  ihren  feineren  Verzweigungen,  verlaufen 
dabei  zwischen  den  Leberläppchen  und  gehen  im  Umkreise,  der  letzteren  in  Capillaren 
über.  Diese  vereinigen  sich  mit  dem  venösen  Capillarnetz  der  Läppchen,  so  dass  also 
das  Blut  dieser  Rami  lobulares  mit  dem  Pfortaderblute  sich  mischt. 

c.  Rami  capsulares  durchsetzen  die  Leber  und  gelangen  an  deren  Oberfläche,  wo  sie 
unter  radiärer  Verthoilung  Anastomosen  bilden  und  in  ein  Capillarnetz  übergehen.  Sie 
gehören  dem  Überzüge  der  Leber  au , anastomosiren  an  der  Pforte  mit  den  Rami  vascu- 
lares und  in  der  Umgebung  der  Leber  auch  mit  feineren  Zweigen  benachbarter  Arterien- 
gebiete,  welche  durch  die  Bauchfellduplicaturen  Verbindungen  mit  der  Leber  gewonnen 
haben  (Art.  mammaria  interna,  Artt.  phrenicae  inferiores,  Artt.  suprarenales). 

Bevor  der  Ramus  hepaticus  die  Leber  erreicht,  giebt  er  noch  ab : die 

Art.  coronaria  ventrieuli  dextra.  In  der  Regel  viel  schwächer  als 
die  linksseitige,  verläuft  diese  Arterie  zum  Pylorus  und  längs  der  kleinen 
Curvatur  des  Magens  der  linksseitigen  entgegen,  mit  welcher  sie  anastomosirt. 
Sie  verzweigt  sich  ähnlich  wie  diese.  Zuweilen  geht  sie  vom  Hauptstamme 
der  A.  hepalica  ab. 

2.  Ramus  gastro-duodenalis.  Dieser  zweite  Endast  der  A.  hepatiea 
gelangt  abwärts  hinter  den  Pylorus,  wo  er  sich  wieder  in  zwei  Endäste  theilt: 

a.  Art.  pancreatlco-duodenalis  superior,  der  schwächere  Ast,  tritt  unter 
dem  Anfänge  dos  Duodenum  um  den  Kopf  der  Bauchspeicheldrüse,  wobei 
er  an  diese  wie  an  die  Concavität  der  Duodenalschlinge  sich  verzweigt  und 
am  Endo  mit  einem  Aste  der  Mesenterica  superior  [Art.  pancreatico-duodenalis 
inferior)  anastomosirt. 

b.  Art.  gastro-epiploica  dextra  verläuft  zwischen  Bauchspeicheldrüse  und 
Pylorus  vortretend  zur  großen  Curvatur  des  Magens,  und  hier  längs  der 
Ursprungsstelle  des  großen  Netzes  nach  links  zur  Verbindung  mit  der  Gastro- 
epiploica  sinistra  (aus  der  A.  lienatis).  Sie  ist  meist  schwächer  als  die  letz- 
tere und  entsendet  Rami  gastrici  zu  beiden  Flächen  des  Magens,  ferner 
Rami  epiploici  ins  große  Netz.  Die  Rami  gastrici  gehen  in  das  Arterien- 
netz des  Magens  über. 
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c.  Art.  lienalis,  ist  in  der  Regel  etwas  stärker  als  die  A.  hepatica.  Sie 
verläuft  meist  geschlängelt  längs  des  oberen  Randes  der  Bauchspeicheldrilse  hin- 
ter dem  Magen  nach  der  linken  Seite  zur  Milz  und  theilt  sich  vor  deren  Hilus  in 
eine  größere  Anzahl  von  Ästen.  Sie  giebt  ab: 

1.  Rami  pancreatici.  Diese  entspringen  in  größerer  Anzahl  während  des 
Verlaufes  von  der  A.  lienalis  und  verzweigen  sich  an  der  Bauchspeicheldrüse. 

2.  Rami  lienales  bilden  die  Mehrzahl  der  Endiiste,  welche  in  die  Milz  ein- 
treten.  Von  einem  derselben  oder  auch  wohl  von  einigen  gehen 

Rami  gastrici  (Arteriue  gastricae  breves)  zum  Magengrunde  ab,  wo  sie 
mit  den  anderen  Magenartorien  anastomosiren. 

il.  Art.  gastro-epiploica  sinistra.  Begiebt  sich  um  das  Ende  der  Bauch- 
speicheldrüse zur  großen  Curvatur  des  Magens,  anastoinosirt  mit  der  A.  gastro- 
epiploica  dextra  und  vertheilt  sich  auf  gleiche  Weise  wie  diese. 


Fig.  534. 
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Alt.  mesenterica  superior.  — Der  JDuundarm  ist  nacli  links  gelegt,  das  Colon  transversum  emporgeschlagen. 


2.  Art.  mesenterica  snperior  (Mesamfca  S4<ju.)  (Fig.  534).  Entspringt 
nahe  unterhalb  der  Coeliaca.  Ihr  abwärts  gerichteter  Stamm  tritt  in  die  Wurzel 
des  Gekröses  zwischen  dem  Pancreas  und  dem  unteren  queren  Schenkel  des  Duo- 
denum, hinter  ersterem,  vor  letzterem  befindlich,  und  läuft  bogenförmig  nach  der 
rechten  Fossa  iliaca  aus,  während  durch  Abgabe  zahlreicher  Äste  an  Jejunum  und 
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lleum  sowie  an  den  größten  Theil  des  Dickdarms  sein  Kaliber  bedeutend  sich 
mindert.  Äste  dieser  Arterie  sind: 

a.  Art.  pancreatico-duodenalis  inferior.  Eine  kleine  Arterie,  die  vom 
Stamme  unterhalb  des  Pancreas  abgelit  und  zwischen  dieser  Drüse  und  dem 
Duodenum  nach  rechts  verläuft,  um  an  beide  sich  zu  verzweigen.  Durch  die 
Anastomose  mit  der  Art.  pancreatico-duodenalis  superior  wird  der  Zusammen- 
hang mit  dem  Gebiete  der  Cocliaca  hergestellt. 

b.  Artt.  jejunales  et  ilei  entspringen  zu  10 — 18  von  der  Convexität  des 
Bogens  der  Mosenterica  superior  in  meist  continuirlicher,  am  Beginne  dichter 
Eeihe.  Sie  verlaufen  zwischen  den 
beiden  Blättern  des  Gekröses  zum  Je- 
junum und  lleum,  wobei  sie  unter  sich 
zahlreiche  Anastomosen  bilden. 

Indem  jede  einzelne  Arterie  sich 
nach  zwei  Seiten  theilt,  und  diese  Äste 
sich  mit  den  entsprechenden  Ästen  der 
benachbarten  Arterien  verbinden,  ent- 
stehen Arterienbogen,  von  deren  Scheitel 
wiederum  Arterien  mit  ähnlichem  Ver- 
halten entspringen.  Dieser  Art  finden 
sich  meist  zwei  oder  drei  Reihen  von 
Bogen,  deren  äußerste  am  zahlreichsten, 
aber  auch  vom  geringsten  Umfange 
sind  (vergl.  Fig.  535).  Von  ihren 
Scheiteln  gehen  kurze  Arterienzweige  direct  zum  Darmrohr.  An  der  Mesen- 
terialinsertion theilen  sich  diese  Arteriae  breves  in  je  zwei,  das  Darmrohr 
umfassende,  an  der  Darmwand  sich  feiner  verästelnde  Zweige. 

c.  Art.  colicae.  Dieses  sind  3 — 4 Arterien,  welche  von  der  concaven  Seite 
des  Bogens  der  Art.  mesenterica  superior  abgehen.  Sie  ramificiren  sich  erst 
in  einiger  Entfernung  vom  Stamme  und  bilden  weite  Arcaden,  von  denen 
zum  Coeoum,  zum  Colon  ascendens  und  transversum  tretende  Zweige  ent- 
springen. Sie  anastomosiren  sowohl  unter  einander,  als  auch  mit  den  Arterien 
der  benachbarten  Darmstrecken.  Man  unterscheidet  folgende: 

1.  Art.  ileo-colica  (Fig.  534).  Sie  ist  entweder  das  Ende  der  Mesen- 
terica superior,  welches  gegen  die  Endstrecke  des  lleum  und  von  da 
zum  Anfang  des  Colon  ascendens  verläuft,  oder  die  Mesenterica  sup. 
endigt  früher  am  lleum,  und  dann  geht  eine  besondere  Art.  ileo-colica 
von  der  Concavität  des  Bogens  jenes  Stammes  ab.  Dieser  verzweigt 
sich  am  Coecnm  und  an  einer  Strecke  des  Colon  ascendens,  dann  am 
Ende  des  lleum  und  anastomosirt  mit  Ästen  der  benachbarten  Arterien 
des  lleum,  wie  auch  mit  einer  Art.  colica  dextra.  Der  ans  Coecum 
tretende  Ast  schickt  einen  kleinen  Zweig  zum  Processus  vermiformis. 

2.  Art.  colica  dextra  {Fig.  534).  Diese  entspringt  höher  als  die  vorige 
von  der  Art.  mesenterica  superior,  verläuft  nach  rechts  zum  Colon  as- 
cendens und  theilt  sich  in  einen  auf-  und  einen  absteigenden  Ast.  Von 
diesen  anastomosirt  der  erstere  meist  mit  der  Colica  niedia,  zuweilen 
auch  mit  einer  zweiten  Colica  dextra,  während  der  absteigende  mit  der 
Ileo-colica  oder  einer  Arterie  des  lleum  sich  verbindet.  Die  Arterie 
versorgt  das  Colon  ascendens,  auch  das  Coecum  und  einen  Theil  des 
lleum,  wenn  eine  besondere  Reo-colica  fehlt. 


Fig.  535. 


Eins  Dttnndarraschlinge  mit  don  zu  iLr  sich 
vertheilenden  Arterien. 
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Zuweilen  verläuft  eine  zweite  Colica  dextra  zu  einem  höher  gelegenen 
Abschnitte  des  Colon  ascendens.  Dazu  führen  Übergangszustiindc, 
welche  in  frühzeitiger  Theilung  des  Stammes  der  Colica  dextra  ge- 
geben sind.  Die  beiden  Colicae  dextrae  sind  als  superwr  und  inferior 
zu  unterscheiden. 

3.  Art.  colica  media  (Fig.  534)  entspringt  von  den  Dickdarmarterien 
am  höchsten,  nicht  weit  von  der  A.  prancreatico-duodenalis  inferior. 
Sie  verläuft  zum  Colon  transversum  und  spaltet  sich  auf  diesem  Wege 
in  zwei  Äste.  Der  rechte  Ast  anastomosirt  mit  der  Colica  dextra,  der 
linke  verbindet  sich  mit  dem  aufateigenden  Aste  der  Art.  colica  sinistra, 
die  aus  der  folgenden  Arterie  entspringt.  — Auch  die  Colica  media 
kann  doppelt  Vorkommen,  dann  ist  die  Colica  dextra  einfach. 

Die  Vermehrung  der  Colicae  lieruht  also  auf  einer  weiter  gegen  den  Ursprung  fort- 
gesetzten Theilung  des  betreffenden  Arterienstammes.  Man  trifft  somit  den  Stamm  dieser 
Arterien  von  sehr  yersohiedener  Länge  und  in  allen  Stadien  bis  zum  selbständigen  Ur- 
sprünge zweier  gesonderter  Arterien.  Bei  früher  Theilung  nimmt  in  der  Kegel  jeder  der 
beiden  Äste  ganz  dasselbe  Verhalten  an,  wie  es  bei  völlig  getrennt  entspringenden  Stämmen 
sich  findet. 

Über  die  Phylogenese  der  Art.  mesenterica  superlor  s.  § 227. 


Fig.  630. 


Colica  media 
Mesent.  superior 


Mesent,  inferior 
Colica  sinistra 


Ram.  descendens 


) llaemor- 
\rhoidalis 
) snperior 


Art.  inesentcrioa  iuferior.  Der  Dünudarm  ist  nach  rechts  gelegt.  Das  Colon  traiisversuin 
ist  emporgeschlagen,  die  Plexura  sigm  oidesansgebreitet. 
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3.  Art.  mesenterica  inferior  [Mesaraica  inferior)  (Fig.  536).  Diese 
kleinste  der  von  der  Aorta  abgegebenen  Arterien  des  Darmcanals  entspringt  am 
unteren  Drittel  der  Bauchaorta,  etwa  zwischen  dem  2.  und  3.  Lendenwirbel,  und 
begiebt  sieh  nach  links  und  abwärts  in’s  Mesocolou.  Sie  spaltet  sich  in  zwei  Äste, 
welche  Colon  descendens,  Flexura  sigmoides  und  Rectum  versorgen. 

a.  Art.  eolica  sinistra.  Im  Verlaufe  nach  links  theilt  sie  sich  in  einen  auf- 
und  einen  absteigenden  Ast.  Der  Hatn.  ascendens  verläuft  zur  linken  Colon- 
flexur  empor  und  tritt  mit  dem  Harn,  sinister  der  Art.  colica  media  in  Ver- 
bindung; der  Mamus  descendens,  welcher  zur  Flexura  sigmoides  gelangt, 
verbindet  sich  mit  Ästen  der  folgenden.  Das  Verhalten  beider  ist  jenem  der 
anderen  Arteriae  colicae  ähnlich. 

b.  Art.  haemorrhoidalis  superior  (s.  interna)  verläuft  ziemlich  senkrecht 
herab  und  theilt  sich  wieder  in  zwei  Äste:  einen  zur  Flexura  sigmoides, 
welcher  mit  der  vorigen  Arterie  anastomosirt,  und  einen  anderen  ans  Rectum; 
welcher  im  Mesorectum  vor  dem  Kreuzbeine  herab  verläuft.  Hier  anastomo- 
sirt er  mit  anderen,  zum  Ende  des  Rectum  sich  verzweigenden  Arterien  {Artt. 
haemorrhoidales  mediae). 

Das  reich  entfaltete  Netz  von  Anastomosen  der  Darmarterien  ist  fast  üherall  von 
relativ  bedeotenden  Gefäßen  gebildet,  während  sonst  Arterienuetze  durch  Gefäße  viel  ge- 
ringeren Kalibers  dargestellt  sind  (Gelenknetze).  Diese  somit  in  jeder  Illnsicht  mächtige 
Anastomosenbildung  bedingt  eine  gleichmäßige  Vertheilnng  von  Blnt  in  den  aus  jenen 
Arterien  versorgten  Strecken  des  Darmcanals  und  leistet  damit  eine  wichtige  Function. 
Bei  ninderung  der  Blntzufuhr  auf  einem  Gebiete  kann  sofort  die  Versorgung  dieses  Ge- 
bietes durch  benachbarte  Arterien  erfolgen,  und  die  'Welte  des  Kalibers  der  Anastomosen 
gestattet  zugleich  einen  rascheren  Ersatz.  Das  ist  bei  den  Lageverhältnissen  des  Darms 
in  der  Bauchhöhle  von  besonderer  Wichtigkeit,  indem  hierbei  die  Arterienbahn  auf  ihrem 
Wege  zum  Darm  der  Druckwirkung  anderer,  mit  Inhalt  gefüllter  Darmstrecken  wechselnd 
ausgesetzt  ist.  Unter  dem  Einflüsse  dieser  Verhältnisse  kann  man  sich  auch  die  phylo- 
genetische Entstehung  der  Anastomosenbildung  verstellen,  so  dass  sie  sich  als  eine  An- 
passung des  Verhaltens  der  Darmarterien  an  Bedingungen  ergiebt,  die  aus  der  Lagerung 
und  der  Function  des  Darmes  entspringen. 


C.  Endäste  de<f  Aorta. 

§ 308. 

Durch  Abgabe  der  beiden  für  das  Becken  und  die  untere  Extremität  be- 
stimmten großen,  Arteriae  iliacae  communes  wird  der  Aortenstamm  so  sehr  redu- 
ch-t,  dass  seine  Fortsetzung  auf  das  Kreuzbein  nur  wie  ein  unansehnlicher  End- 
zweig (Fig.  532)  sich  darstellt.  Dieser  wird  daher  als 

Art.  sacralis  media  bezeichnet.  Sie  verläuft  von  der  Abgangsstelle 
der  beiden  Artt.  iliacae  communes  über  die  Vorderfläche  des  fünften  Lenden- 
wirbels und  über  das  Promontorium  zum  Kreuzbein  und  zu  den  Caudalwirbeln. 
Seitliche  Zweige  entsprechen  den  Wirbeln,  über  welche  sie  verläuft.  In  der  Regel- 
mäßigkeit der  Anordnung  dieser,  wenn  auch  unansehnlichen  Arterien  besteht  ein 
Verhalten,  welches  mit  der  metameren  Verzweigung  (Artt.  intercostales  und  lum- 
bales) des  Aortenstammes  übereinstimmt. 
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Die  Äste  der  Sacralis  media  sind  riickgebildet  wie  die  Arterie  selbst  i'vergl. 
§.  294).  Eine 

Art.  lumbalis  ima  verläuft  vor  dom  fünften  Lendenwirbel,  meist  sehr  un- 
ansehnlich, aber  doch  bis  zum  letzten  Foramen  intervertebrale  verfolgbar,  und  kann 
sogar  in  die  Eüekenmuskulatur  verzweigt  sein.  Sie  fehlt^nicht  selten. 

Kami  sacrales  treten,  entsprechend  den  Sacralwirbeln,  von  der  Sacralis 
media  zur  Seite  des  Kreuzbeins,  anastouiosiren  mit  den  Sacrales  laterales  und  er- 
setzen zuweilen  deren  Verzweigung  zu  den  Foramina  sacralia  anteriora. 

Die  Sacralis  media  geht  manchmal  oberhalb  der  Theilungsstelle  von  der  Aorta 
oder  gemeinsam  mit  der  letzten  Lumbalarterie,  oder  von  einer  Iliaca  ab,  bietet  aber 
sonst  nur  geringe  Variationen.  Durch  letzteres  unterscheidet  sie  sich  von  anderen 
Arterien  gleichen  Kalibers  und  bekundet  ihren  ursprünglich  höheren  Werth.  (Vergl. 
II.  S.  235.)  Ihr  Ende  ist  in  der  hinteren  Umgebung  des  Afters  verzweigt  und  steht 
hier  in  Verbindung  mit  einem  dem  letzten  Caudalwirbel  angelagerten,  einige  Milli- 
meter großen  Knötchen,  das  man  als  drüsiges  Organ  gedeutet  und  Steißdrüse 
[Olandula  coccygea)  genannt  hat. 

In  dieses  zuweilen  gelappt  erscheinende  Organ  treten  einige  Zweige  der  Art.  sacralis 
media,  die  sich  untereinander  verflechten  und  hin  und  wieder  schlauchförmig  erweiterte 
Stellen  (Divertikel)  darhieten.  Diese  Gefäße  und  die  daraus  hervorgehenden  Capillaren, 
die  ähnliche  Verhältnisse  besitzen,  bilden  mit  den  Venen  und  dem  interstitiellen  Binde- 
gewebe die  Hauptmasse  des  Organes.  An  aufgelookerten  Stellen  der  Adventitia  der 
Arterien  kommen  lymphoide  Inflltrationen  vor. 

Größeres  Interesse,  als  die  Struetnr  des  Organes  begründet,  empfangt  dasselbe  durch 
die  Vergleichung.  Gleiche  Knötchen  erweisen  sich  nämlich  bei  geschwänzten  Säugethieren  als 
Umbildungen  der  Rami  spinales  der  Caudalarterie  an  jener  Strecke  des  Schwanzes,  welche 
keinen  Rilckgratcanal  mehr  führt.  Danach  stehen  sie  mit  der  Rückbildung  des  Schwanzes, 
vornehmlich  des  caudalen  Abschnittes  des  Rückenmarks,  im  Zusammenhang,  und  auch 
beim  Menschen  wird  das  Organ  so  gedeutet  werden  dürfen. 


Art.  iliaca  communis. 

§ 309. 

Die  Art.  iliaca  communis  verläuft  von  ihrem  Ursprung  an  schräg  zur 
Seite  über  den  Körper  des  5.  Lumbalwirbels  und  gegen  den  Eingang  der  kleinen 
Beckenhöhle.  Dann  spaltet  sie  sich  in  der  Nähe  der  Ileo-sacral-Verbindung,  dem 
M.  psoas  angelagert,  in  zwei  ungleich  starke  Äste:  die  stärkere  Iliaca  externa 
und  die  schwächere  Iliaca  interna  oder  Ilypogaslrica.  Aus  dem  Stamme  der 
Iliaca  communis  gehen  keine  nennenswerthen  Zweige  ab.  Zu  den  großen  gleich- 
namigen Venen  verhält  er  sich  so,  dass  die  rechte  Art.  iliaca  communis  das  obere 
Ende  der  linken  Vena  iliaca  communis  kreuzt,  anfangs  medial  von  der  rechten 
Vena  iliaca  liegt,  daun  vor  sie  tritt  und  sich  schließlich  lateral  von  ihr  lagert.  Die 
linke  Arteria  iliaca  communis  dagegen  verläuft  oberhalb  der  gleichnamigen  Vene, 
welcher  eine  tiefere  Lage  zukommt  (Pig.  553). 

Von  der  Theilungsstelle  an  nehmen  die  beiden  Arterienäste  ihre  Lage  zu 
den  gleichnamigen  Venen  derart,  dass  die  Ai't.  iliaca  externa  lateral  von  der 
Vene  zu  liegen  kommt,  während  die  iliaca  interna  vor  der  bezüglichen  Vene  in^s 
kleine  Becken  hinabsteigt.  Die  Art.  iliaca  ext.  dextra  kreuzt  die  Vena  iliaca 
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communis  dextra  dann,  wenn  dies  nicht  sclion  von  der  Art.  iliaca  communis  ge- 
schehen ist,  während  die  Art.  iliaca  interna  sinistra  entweder  die  V.  iliaca  com- 
munis sinistra  oder  die  Vena  iliaca  externa  sinistra  kreuzt  (vergl.  Fig.  553). 

Art.  iliaca  interna  (hj'pogastrica;. 

Diese  Arterie  hat  ihr  Verbreitungsgebiet  an  der  Wand  des  Beckens  und  an 
den  Organen  der  kleinen  Beckenhöhle.  Sie  tritt  medial  vom  M.  psoas,  an  der 
Ileo-saeral-Verbindung  in’s  kleine  Becken,  wo  sie  bald  in  ihre  Endäste  zerfällt. 
In  der  letzten  Fötalperiode  erscheint  sie  als  Fortsetzung  des  Stammes  der  Iliaca 
communis,  der  in  die  Nabelarterie  übergeht  (vergl.  II.  S.  283).  Ihre  Äste  ent- 
springen in  verschiedener  Combination  häufig  zu  zwei  gi’ößcrcn  Stämmen  ver- 
bunden, und  lassen  sich  in  solche  theilen,  welche  die  Wandungen  der  Becken- 
höhle versorgen,  innerhalb  oder  außerhalb  sich  verzweigend,  und  in  solche,  deren 
Verzweigungsgebiet  an  den  Organen  der  Beckenhöhle  liegt. 

a.  Rami  parietales.  Zu  den  Wandungen  des  Beckens  verlaufen: 

1.  Art.  ileo-lumbalis  (Fig.  537).  Ist  meist  der  erste  Ast  der  Art.  hypo- 
gastrica,  der  sich  hinter  dem  M.  psoas  aufwärts  begiebt,  gegen  die  Seite  des  letz- 
ten Lendenwirbels. 

Er  verzweigt  sich  hier  in  einen  Eamus  lumbalis  (E.  ascendens),  der 
zum  letzten  Foramen  intervertebrale  einen  Eamus  spinalis  entsendet  und 
fernerhin  hinter  dem  Psoas  sich  vertheilt;  dann  in  einen  Eamus  iliaous 
(transversalis),  welcher  hinter  dem  Psoas  in  lateraler  Eichtung  verläuft 
und  im  M.  iliacus  internus  theils  oberflächlich,  theils  in  der  Tiefe  sein  Ende 
findet.  Er  anastomosirt  mit  der  Art.  circmnflexa  ileum  interna  (aus  der  Art. 
iliaca  externa). 

Die  Art.  ileo-lumbalis  wird  zuweilen  durch  mehrere  aus  der  Hypogastrioa 
entspringende  Zweige  vertreten.  Ihr  lumbales  Gebiet  kann  auch  durch  eine 
Arteria  lumbalis  versorgt  werden. 

2.  Art.  sacralis  lateralis  (Fig.  537).  Ein  gleichfalls  vom  Stamme  der 
Hypogastrica  entspringendes  Stämmchen,  verläuft  an  der  Seite  des  Kreuzbeins  und 
verzweigt  sich  nach  den  Foramina  sacralia  anteriora,  auch  zum  M.  piriformis. 
An  die  Foramina  sacralia  wird  je  ein  schwacher  E.  spinalis  abgegeben.  Häufiger 
bestehen  mehrere  (2 — 3)  discrctc  Arterien,  welche  theils  aus  dem  Stamme,  theils 
aus  verschiedenen  Ästen  der  Hypogastrica  kommen.  Die  unteren  anastomosiren 
mit  der  Art.  haemorrhoidalis  inferior. 

3.  Art.  glutaea  superior  (Fig.  538).  Sie  ist  meist  der  stärkste  Ast  der 
Hypogastriea,  der  mit  der  Sacralis  und  der  Obturatoria  häufig  von  einem  gemein- 
samen Stämmchen  abgeht.  Die  Arterie  wendet  sich  zum  oberen  Eande  des  Fo- 
ramen ischiadicum  majus,  um  über  dem  M.  piriformis  die  kleine  Beckenhöhle  zu 
verlassen.  Dann  gelangt  die  Arterie  unter  den  M.  glutaeus  maximus,  giebt  diesem 
starke  Zweige,  einige  schwache  auch  an  den  M.  piriformis.  Unter  dem  M.  glutaeus 
medius  verläuft  sie  weiter  nach  vorne,  wobei  sie  sich  zwischen  diesem  und  dem 
Ursprünge  des  M.  glut.  minimus  ferner  vertheilt. 
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Innerhalb  des  kleinen  Beckens  durchsetzt  sie  die  erste  Ansa  sacralis.  An  der  Außen- 
fläche des  Darmbeins  giebt  sie  diesem  eine  Eriiäbrungsarterie  ab.  Ein  stärkerer  Ast 
nimmt  in  der  Regel  seinen  Weg  längs  der  Ursprnngsgrenze  des  M.  glut.  minimus. 

4.  Art.  ghitaea  inferior  (A.  ischiadica)  (Fig.  538).  Verläuft  tiefer 
in  die  kleine  Beckenhöhle  herab  zum  unteren  Bande  des  M.  piriformis,  unter  dem 


Fig.  537. 


Epigastrica 


Circwnfiexa  üeum 


Iliaca  communis  - 


lleo-lumhalis 

Sacrali'i  lateralis 

Qlutaea  superior 
Glutaea  inferior 

Padenda  communis 
Vesicalis  lateralis 

Ohturatoria 


Epigastrica 

Ohiuratoria 


Art.  liypogastrica  und  ilire  Verzweigungen,  von  welchen  in  A und  B verschiedene  Befunde  dargestellt  sind. 
In  A sind  Blase  und  Rectum  abwärts  gewondot;  in  B sind  beide  entfernt. 


sie  durch  das  Foramen  ischiadicum  majus  ihren  Austritt  nimmt.  Sie  liegt  dann 
medial  vom  N.  ischiadicus,  vom  M.  glutaens  maximus  bedeckt,  und  vertheilt  sich 
sowohl  an  diesen  als  auch  an  die  kleinen  Kollmuskeln  des  Oberschenkels,  an  den 
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M.  coccygeiis  und  an  die  Hinterfläolie  des  Kreuzbeins,  auch  zu  den  Beugern  und 
zum  Adductor  magnus. 

Ein  den  N.  ischiadicus  begleitender  Zweig  (Arteria  comes)  ist  zuweilen  anseliiilifli 
entfaltet.  — Bel  Reptilien  und  Vögeln  ist  diese  Arterie  der  Hauptstamm  für  die  hintere 
Gliedmaße  und  wird  von  der  Arteria  sacralis  ahgegehen.  Diesen  Ursprung  besitzt  die 
Arterie  auch  noch  hei  vielen  Säugethieren. 

5.  Art.  obturatoria  (Pig.  537).  Sie  entspringt  entweder  direct  vom  Stamme 
der  Hypogastrica,  oder  mit  der  Art.  glutaea  superior  gemeinsam  und  begiebt  sich 
nach  der  Seitenwand  der  kleinen  Beckenhöhle.  Hier  verläuft  sie  schräg  nach 
vorne  über  den  Ursprung  des  M.  obturator  int.  zum  Canalis  obturatorius,  den  sie 
durchsetzt.  Sie  entsendet: 

a.  Kami  iliaci  zum  M.  iliacus  internus.  Diese  anastomosiren  mit  der  Ileo- 
lumbalis  oder  der  Circumflexa  ileum.  Sie  fehlen  häufig.  Ein 

b.  Ramus  pubicus  geht  vor  dem  Eintritte  der  Arterie  in  den  Canal  vorwärts 
zur  hinteren  Fläche  des  Schambeins,  wo  er  mit  einem  Zweige  der  A.  epi- 
gastrica  inferior  anastomosirt  ttnd  sich  hinter  der  Symphyse  vertheilt. 

c.  Eamus  anterior,  verläuft  medianwUrts,  auf  der  Membrana  obturatoria  sich 
verzweigend,  zwischen  dom  Obturator  internus  und  externus  und  tritt  mit 
seinen  Endzweigen  zu  den  Ursprüngen  der  Adductoren.  Seine  Ausbildung 
steht  mit  Zweigen  der  A.  circumflexa  femoris  interna,  mit  deren  Zweigen  er 
anastomosirt,  in  alternirendem  Verhältnis. 

d.  Eamus  posterior,  tritt  nach  hinten  zwischen  dem  Rand  der  Pfanne  des 
Hüftgelenks  und  dem  Tuber  ischii,  versieht  den  M.  quadratus  femoris  und 
die  Mm.  gemolli  mit  Zweigen  und  anastomosirt  mit  der  Art.  glutaea  Inferior 
und  der  Art.  circumflexa  fern,  externa.  Er  sendet  eine 

Arteria  acetabuli  durch  den  Pfannenausschnitt  zur  Fossa  acetabull, 
wo  sie  sich  durch  das  Lig.  teres  zum  Kopfe  des  Femur  verzweigt.  Die  zum 
Uelenkkopfe  tretenden  Arterien  sind  öfters  in  feine  Zweige  getheilt. 

Die  zwischen  Eamus  pubicus  der  Obturatoria  mit  der  Epigastrica  bestehende 
Anastomose  ist  als  Rest  eines  anderen  Ursprungs  der  Obturatoria  anzusehen.  Sehr 
verbreitet  giebt  die  Epigastrica  bei  Säugethieren  die  Obturatoria  ab.  Auch  bei 
Aflen  darf  es  als  Regel  gelten,  wenn  auch  bei  manchen  der  andere  Ursprung  sich 
angebahnt  hat.  Der  Urspning  der  Obturatoria  aus  der  Epigaslrica  findet  sich 
aber  auch  beim  Menschen  (Pig.  537  B)  sehr  häutig.  Dann  umgiebt  die  Obturatoria 
medial  den  Annulus  femoralis  internus  und  tritt  über  das  Schambein  zur  inneren 
Mündung  des  Canalis  obturatorius  herab. 

Auch  ein  directer  Ursprung  der  A.  obturatoria  aus  der  A.  iliaca  extertia  kommt  vor. 
Selten  ist  die  Fortsetzung  der  Obturatoria  in  die  Epigastrica , so  dass  dann,  unter  Rück- 
bildung des  Epigastrioa-Stammes,  ein  für  Obturatoria  und  Epigastrica  gemeinsamer  Stamm 
ans  der  Hypogastrica  entspringt. 

b.  Rami  viscerales.  Zu  den  Organen  des  kleinen  Beckens  begeben  sich : 

6.  Art.  umbilicalis.  Der  beim  Fötus  bis  zur  Geburt  fungireude  Stamm 
der  Nabelarterie  (Pig.  556)  bleibt  nach  der  Geburt  nur  so  weit  wegsam,  als  er  an 
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Organe  der  Beckenhölile  Zweige  absendet.  Die  übrige  Strecke  obliterirt  und  bildet 
einen  zur  Seite  der  Harnblase  emportretenden  Strang,  der,  mit  dem  anderseitigen 
convergirend,  an  der  Iliiiterfläclie  der  vorderen  Baucbwand  als  Ligamentum  vesico- 
umbüicale  laterale  zum  Nabel  verläuft. 


.4ii  der  Innenfläche  der  vorderen  Bauchwand  bilden  die  beiderseitigen  Ligg.  veako- 
umMticalia  laieralia  vom  Bauchfell  überkleidete,  oft  sehr  starke  Vorsprünge,  die  gegen 
den  Nabel  zu  verschwinden.  Zwischen  ihnen  zieht  median  das  Lig.  vesico-umhilicaU 

medium  empor  und  trennt  zwei 
llüS.  durch  jene  Vorsprünge  seitlich 

abgegrenzte  Vertiefungen.  Lateral 
von  den  Ligg.  lateralia  besteht 
wieder  je  eine  Vertiefung,  die 
mediale  Leistengrube  (Fouco  in- 
guinalis  medialis)  (I.  S.  408.  409). 

Die  persistirende  Strecke 
der  Arterie,  von  der  jener 
Strang  sich  fortsetzt,  ist  meist 
ganz  kurz  und  nach  Maßgabe 
der  Äste  auch  an  Kaliber  redu- 
cirt.  Aus  ihr  gehen  Äste  zur 
Harnblase,  einer  auch  zum  Vas 
deferens. 


Gluiaea 


commnms 


Qlutaea 

inferior 


Circumfi. 
fern.  int. 


Perforans 

prima 


Artt.  vesicales.  Meh- 
rere kleine  Arterien,  die 
zur  Seite  der  Harnblase 
treten  und  beim  Manne 
auch  noch  Zweige  zur 
Prostata,  zu  den  Samen- 
bläschen und  zum  Vas 
deferens  abgeben.  An  der 
Blase  verlaufen  sie  viel- 
fach geschlängelt  und  ana- 
stomosiren  unter  einander. 
Zuweilen  ist  eine  obere 
und  eine  untere  Blasen- 
arterie getrennten  Ur- 
sprungs, und  nur  eine 
davon  kommt  aus  dem 
Stamme  der  Umbilicalis, 

Ein  Ast  der  Vesicalis  inferior  ist  nicht  selten  ziemlich  selbständig. 

A.  deferentialis,  verläuft  zum  Vas  deferens  und  spaltet  sich  da  in  einen 
auf-  und  einen  absteigenden  Zweig,  von  denen  der  letztere  zur  Ampullp  des 
Vas  deferens  und  zum  Samenbläschen  gelangt,  während  der  aufsteigende  das 
Vas  deferens  zum  Hoden  begleitet  und  dort  mit  seinen  Zweigen  mit  jenen 
der  Spermatica  interna  anastomosirt. 


Hintere  Arterien  der  Hüfte.  Der  Banch  des  M.  gliitaeus  raaximus 
ist  7,nm  großen  Theile  abgetragen.  Ebenso  jener  des  M.  gliit.  ineil. 


7.  Art.  uterina.  Entspringt  in  der  Nähe  der  Nabelarterie  und  wird  auch 
zuweilen  von  ihr  abgegeben  oder  sie  geht  von  einem  der  anderen  Äste  der  Hypo- 
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gastrica  (IlämoiThoidalis  media  oder  Obtiiratoria)  aus.  Sie  verläuft  abwärts  und 
medial  gegen  die  Cervix  uteri,  an  der  sie  innerhalb  des  breiten  Mutterbandes 
emportritt,  von  da  verzweigt  sie  sich  am  Uterus  und  mit  einem  Ram.  descendens 
(R.  vaginalis)  auch  an  dem  oberen  Theile  der  Scheide.  Sie  geht  mit  mehreren  be- 
nachbarten Arterien  (A.  spermat.  int.,  vesiealis,  haemorrhoid.  med.)  Anastomosen 
ein.  Im  Verlaufe  an  der  Seite  des  Uterus  giebt  die  Arterie  sowohl  an  die  vordere 
als  auch  die  hintere  Wand  des  Organs  Zweige  ab,  welche  theils  oberflächlich, 
theils  in  der  Wandung  verlaufen  und  mit  den  anderseitigen  anastomosiren.  Auch 
ins  breite  Mutterband  verlaufen  geschlängelte  Zweige.  Unter  diesen  ist  ein  Ramus 
ovarii  von  Bedeutung,  welcher  mit  der  Spermatica  interna  anastomosirt.  (S.  oben 
bei  dieser.)  Ein  Ramus  tubarius  tritt  zum  Eileiter. 

Mit  der  Schwangerschaft  erfährt  die  Arteria  uterina  eine  der  Volumzunahme  des 
Uterus  entsprechende  Zunahme  ihres  Kalibers,  sowohl  am  Stamme  als  auch  an  den  Asten, 
die  mit  ihren  Verzweigungen  einen  stark  geschlängelten  Verlauf  nehmen  und  eine  be- 
deutende Blutzufuhr  vermitteln. 

8.  Art.  haemorrhoidalis  media.  Diese  geht  direct  aus  der  Il3rpogastrioa, 
häufiger  aus  der  Pudenda  communis  hervor  und  begiebt  sich  medial  und  abwärts 
zum  Rectum,  an  dessen  Ende  sie  sich  verzweigt. 

Mit  den  Artt.  vesicales  und  der  Art.  haemorrhoidalis  superior  wie  inferior  be- 
stehen Anastomosen,  und  beim  Manne  giebt  sie  zur  Prostata,  auch  zu  den  Samenbläschen, 
beim  Weibe  zur  Scheide  Zweige  ab,  die  durch  solche  aus  den  Artt.  vesicales  ersetzt 
sein  können.  Sie  kann  auch  aus  einer  Sacralis  lateralis  entspringen. 

9.  Art.  pudenda  communis  (Pig.  537).  Im  Ursprünge  zeigt  sie  große 
Verschiedenheiten,  indem  sie  entweder  vom  Stamme  der  Hypogastrica  oder  von 
einem  der  größeren  Äste  entspringt.  Sie  verläuft  mit  der  A.  glutaea  inferior  durch 
das  Poramen  ischiadieum  majus,  unterhalb  des  Piriformis  zum  Becken  heraus. 
Um  den  Sitzbeinstachol  herum  begiebt  sie  sich  durch  das  Poramen  ischiadieum 
minus  wieder  an  die  seitliche  Wand  der  kleinen  Beckenhöhle  zur  medialen  Pläche 
des  Sitzbeins.  Dabei  umzieht  sie  die  Possa  ischio-rectalis  an  deren  lateraler  Wand, 
giebt  zuweilen  dem  M.  obturator  internus  einen  Zweig  ab  und  ist  auf  diesem  Ver- 
laufe meist  vom  Processus  falciformis  (I.  S.  292)  des  Lig.  tuberoso-sacrum  bedeckt. 
Von  da  veiläuft  sie  bis  gegen  den  Schambogen,  wo  sie  als  Art.  penis  [Art.  clito- 
ridis  beim  Weibe)  endet,  unterwegs  au  den  After,  den  Damm  und  die  äußeren 
Genitalien  verzweigt.  Ihre  Zweige  sind: 

a.  Art.  haemorrhoidalis  inferior  [externa).  Geht  nach  dom  Durchtritte  der 
Pudenda  durch  das  Poramen  ischiadieum  minus  ab,  und  begiebt  sich  durch 
die  Possa  ischio-rectalis  medial  zum  Ende  des  Rectum,  den  After  wie  seine 
Muskeln  mit  Zweigen  versorgend.  Zuweilen  ist  sie  durch  2—3  kleinere  Ar- 
terien ersetzt. 

b.  Art.  perinaei  [A.  transversa  perinaei).  Sie  verläuft  zuweilen  oberflächlich 
über  den  M.  transversiis  perinaei,  zuweilen  auch  tiefer,  medial  zum  Damme, 
verzweigt  sich  theils  an  dem  After  und  den  Muskeln  der  äußeren  Genitalien, 
theils  in  nach  vorne  verlaufende  Arterien,  welche  beim  Manne  als  Artt. 
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sorotales  p'.osteriores  zu  der  hinteren  Fläche  des  Scrotum,  beim  Weibe 
als  Artt.  labiales  posteriores  in  die  großen  Schamlippen  sich  begeben. 

c.  Art.  bulbosa.  Sie  geht  vor  der  vorigen  zum  Bulbus  corporis  cavernosi 
urethrae  des  Mannes  oder  zum  Bulbus  vestlbuli  des  Weibes.  Zuweilen  ist 
sie  ein  Ast  der  Art.  porinaei. 

d.  Art.  penis  beim  Manne,  A.  clitoridis  beim  Weibe.  Sie  ist  beim  Manne 
stärker  und  spaltet  sich  in  beiden  Gescldechtern  in  zwei  Äste: 

1.  Art.  profunda  penis  s.  clitoridis,  tritt  an  der  medialen  Seite  des 
Corp.  cav.  penis  s.  eilt,  in  dieses  ein  und  verUinft  iu  der  Achse  dieses 
Organs  nach  vorne,  sendet  aber  auch  nach  hinten  einen  Zweig  ab.  Sie 
vertheilt  sich  in  den  Balken  des  Schwellkürpers  (vgl.  II.  S.  190  Anm.b 

2.  Art.  dorsalis  penis  s.  clitoridis.  Steigt  zwischen  den  Faserzilgen 
des  Lig.  Suspensorium  penis  s.  clit.  empor  und  läuft,  mit  der  ander- 
seitigen,  die  unpaarc  Vena  dorsalis  zwischen  sich  fassend,  nach  vorne. 
Sie  giebt  Zweige  an  die  Haut  ab  und  bildet  Anastomosen  mit  der 
Profunda,  giebt  dann  vorzüglich  an  die  Eichel  Zweige,  auch  an  die 
Vorhaut.  Auf  diesem  Verlaufe  wird  sie  von  der  Penisfascic  bedeckt. 

Arteria  iliaca  externa  (femoralis). 

§ 310. 

Der  aus  der  Tlieilung  der  Iliaca  communis  entstehende  zweite  Ast  verläuft, 
nahe  am  Ursprünge  vom  Ureter  gekreuzt,  medial  vom  Ileo-psoas,  durch  die  Pascia 
iliaca  von  ihm  getrennt  und  vom  Bauchfelle  bekleidet,  zu  der  unterhalb  des  Leisten- 
bandes befindlichen  Lacuna  vasorum  (I.  S.  457).  Diese  durchsetzend,  liegt  die 
Arterie  lateral  von  der  Vena  femoralis,  durch  die  Vagina  vasorum  femoralium 
mit  ihr  zusammengeschlossen.  Nach  dem  Durchtritte  unter  dem  Leistenbande 
führt  sie  den  Namen  A.  femoralis  [cruralis). 

Bis  zu  dem  Austritte  durch  die  Lacuna  vasorum  gehen  vom  Stamme  der 
Iliaca  externa  nur  zwei  bedeutendere  Äste  ab ; 

1.  Art.  epigastrica  inferior.  Entspringt  medial  am  Stamme  und  läuft  in 
dieser  Richtung  zuerst  eine  kurze  Steecke  weit  über  die  Oberschenkelvene  hinweg. 
Unmittelbar  hinter  dem  Leistenbande  wendet  sie  sich  aufwärts,  bildet  an  der  hin- 
teren Wand  des  Leistencanals  die  Plica  epigastrica  (I.  S.  409)  und  gelangt  an  die 
Seite  des  M.  rectus  abdominis.  An  dessen  hinterer  Fläche  emportretend,  verzweigt 
sie  sich  in  der  Bauchwand  bis  über  den  Nabel  und  anastomosirt  daselbst  mit  End- 
zweigen der  A.  epigastrica  super ior  (aus  der  A.  marnmaria  interna]  und  Bauch- 
wandästen der  Intercostal-  und  Lumbalarterien. 

Am  Rectus  ■wird  sie  vou  der  Fascia  transversa  und  dem  Bauchfell  bedeckt.  Durch 
die  Plica  epigastrica,  ln  der  sie  verläuft,  scheidet  sie  die  beiden  Foveae  inguinales  und 
ge'winnt  Beziehungen  zu  Leistenhernien,  indem  sie  bei  äußeren  Leistenhernien  medial, 
bei  inneren  lateral  von  diesen  liegt. 

Außer  den  Ästen  in  die  Bauchwand  giebt  sie  noch  folgende  ab : 

a.  Ramus  pubicus.  Entspringt  von  der  Umbiegestelle  der  horizontalen  Anfangs- 
strecke in  den  aufwärts  gerichteten  Verlauf,  tritt  hinter  dem  Gimbernat’sclien 
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Bande  medial  zur  inneren  Fläche  der  Schambein-Symphyse  und  giebt  hinter 
jenem  Bande  einen  Zweig  zum  Eamus  pubicus  der  Art.  obtnrätoria  ab.  Diese 
Anastomose  ist  ein  Eest  des  bei  Affen  verbreiteten  Ursprungs  der  Obtura- 
toria  aus  der  Epigastrica  (II.  S.  283,  vergl.  Fig.  537).  Der  Eamus  pubicus 
gellt  selten  aus  der'  Art.  iliaca  externa  hervor  und  giebt  dann  Anlass  zu 
einem  directen  Ursprünge  der  Obturatoria  aus  dieser  Arterie, 
b.  Art.  upermatka  externa.  Entsteht  am  Annulus  inguinalis  internus,  durch  den 
sie  in  den  LeistencanaJ  tritt.  Sie  begleitet  hier  beim  Manne  den  Samonstrang, 
verzweigt  sich  an  die  Hüllen  des  Hodens,  giebt  dom  M.  cremaster  einen  Ast 
und  anastomosirt  sowohl  mit  der  A.  spermatica  interna  als  auch  mit  der 
A.  pudenda  externa.  Belm  'Weibe  verläuft  sie  mit  dem  runden  Mutterbande, 
giebt  diesem  Zweige  und  endet  am  Schamberg  und  in  den  Labia  inajora. 

2.  Art.  circumflexa  ilenm.  Tritt  hinter  dem  Leistenbande  lateral  vom 
Stamme  ab  und  läuft  gegen  die  Spina  ossis  ilei  ant.  Superior,  von  der  Fascia  iliaca 
und  dem  Bauchfelle  bedeckt.  Nahe  am  Ursprünge  giebt  sie  Zweige  zum  Iliacus 
internus,  auch  zu  außen  am  Darmbein  entspringenden  Muskeln  und  setzt  sich  in 
Zweige  zur  seitlichen  Bauchwand  fort.  Ein  Ast  läuft  häufig  längs  der  Crista  ossis 
ilei  und  anastomosirt  mit  dem  K.  iliacus  der  Ileo-lumbalis,  oder  es  bestehen  solche 
Anastomoseu  auf  der  Fossa  iliaca  unterhalb  des  Muskels. 

Der  Ursprung  der  Arterie  liegt  meist  etwas  tiefer  als  jener  der  Kpigastrica.  Selten 
bestellt  für  beide  ein  gemeinsames  Stiimmclien,  oder  es  kommen  (seltener)  zwei  getrennt 
entspringende  Cirenmfiexae  vor,  wozu  die  häufigen  Fälle  einer  frühen  Theilung  des 
Stammes  in  zwei  lange,  mit  einander  verlaufende  Äste  Übergangsforraen  abgeben. 


Arteria  femoralis  (cruralis). 

§ 311. 

In  der  Fortsetzung  der  Art.  iliaca  ext.  verläuft  der  Stamm  dieser  Arterie  zur 
Untergliedmaße,  an  welche  seine  Äste  sich  verzweigen.  Die  Arterie  tritt  aus  der 
Lacuna  vasorum  in  die  Fossa  ileo-pectinea  zur  Vorderseite  des  Oberschenkels, 
behält  hier  die  Schenkelvene  an  ihrer  medialen  Seite  und  wird  weiter  herab  vom 
Sartorius  bedeckt,  während  sie  zwischen  den  Adductoren  und  dem  Vastus  medialis 
gelagert  ist.  Der  die  Arterie  aufnehmende  Raum  ist  der  Hunter'mhe.  Canal  (vergl. 
I.  S.  456),  dessen  distales  Ende  mit  der  Lücke  in  der  Endsehne  des  Adduotor 
magnus  zusammentallt,  wobei  die  aponeurotische  Decke  jenes  Canals  dem  medialen 
Zipfel  der  Endsehne  sich  anschließt.  Durch  jene  Lücke  im  Adductor  magnus 
verläuft  die  Arterie  zur  Hinterseite  des  Oberschenkels,  und  zwar  in  die  Kniekehle, 
die  sie  als  Art.  poplüea  durchsetzt.  So  gelangt  sie  zum  Unterschenkel,  an  dem 
sie,  in  die  Art.  tibialis  anlica  und  poslica  sich  theilend,  ihr  Ende  erreicht.  Diese 
Endäste  verzweigen  sich  an  Unterschenkel  und  Fuß. 

Beim  Eintritte  in  die  Fossa  ileo-pectinea  wird  die  Art.  femoralis  vom  oberflächlichen 
Blatte  der  Fascia  lata  bedeckt,  dessen  Ausschnitt  die  Fossa  ovalis  begrenzt  und  zum 
Durchlässe  der  Vena  saphena  dient.  Dieser  liegt  über  der  Vena  femoralis  medial  von 
der  Arterie.  Lateral  von  der  Arterie  verläuft  der  N.  femoralis. 

Die  Lage  der  Art.  femoralis  an  der  lateralen  Seite  der  Vene  bildet  scheinbar  eine 
Ausnahme  von  der  Regel  des  geschützteren  Verlaufs  der  Arterienbahn,  in  der  That  aber 
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ist  die  Arterie  doch  von  der  derben  Fascia  lata  gedeckt,  während  die  Vene  der  Fossa 
ovalis  zugewendet  ist. 

Beim  Eintritt  in  den  Hunter’echen  Canal  tritt  die  Vene  hinter  die  Arterie. 

Die  Aste  der  Arteria  femoralis  können  in  zwei  Gruppen  gebracht  werden. 
Eine  Anzahl  kleinerer  Arterien  entspringt  aus  der  Arterie  nach  ihrem  Eintritte  in 
die  Eossa  ileo-pectinea  und  nimmt  einen  größtentheils  oberflächlichen  Verlauf  in  der 
Leistengegend  und  deren  Nachbarschaft.  Ansehnlichere  andere  Arterien  schlagen 
tiefere  Bahnen  ein  und  vertheilen  sich  zwischen  den  Muskeln  des  Oberschenkels ; 
eine  Arterie  tritt  vom  Ende  der  Arteria  femoralis  zum  Kniegelenk. 

Die  Arterien  der  ersten  Gruppe  werden  durch  ihren  Verlauf  in  einer  operativen 
Eingriflen  ausgesetzten  Körperregion,  ungeachtet  ihrer  Kleinheit,  bedeutsam.  Sie 
entspringen  vom  vorderen  Umfange  der  Art.  femoralis,  durchsetzen  meist  das  die 
Fossa  ileo-pectinea  bedeckende  oberflächliche  Blatt  der  Fascia  lata,  oder  rieten 
durch  die  Fossa  ovalis  aus  und  divergiren  nach  verschiedenen  Richtungen.  Zu- 
weilen entspringen  einige  derselben  von  einem  gemeinsamen  Stämmchen  oder  die 
eine  und  die  andere  fehlt.  Folgende  sind  anzuführeu : 

1.  Art.  epigastrica  superficialis  (subcutanea  ahdominis).  Diese  verläuft 
Uber  das  Leistenband  zur  vorderen  Bauchwand,  nachdem  sie  häufig  einigen 
Glandulae  inguinales  Zweige  abgeben.  Sie  vertheilt  sich  in  der  oberfläch- 
liclien  Bauchfascie  und  der  Haut  der  Unterbauchgegend  bis  zum  Nabel 
herauf. 

2.  Art.  circumflexa  ileum  externa  (superßcialis).  Sie  tritt  längs  des 
Leistenbandes  lateral  zur  Spina  ilei  anterior  superior  und  endet  hier  ln  der 
Haut  und  Fascie,  zuweilen  auch  in  den  benachbarten  Muskelursprüngen.  Sie 
ist  nicht  selten  ein  Ast  der  vorigen  Arterie. 

3.  Artt.  pudendae  externae.  Mehrere  (2 — 3)  kleine  medial  verlaufende 
Arterien,  welche  zum  Integumente  der  äußeren  Geschlechtsorgane  sich  ver- 
theilen; beim  Manne  zur  Wurzel  des  Penis  und  zum  Hodensack  (Artt  scro- 
tales  anteriores),  beim  Weibe  zu  den  großen  Schamlippen  (Artt.  labiales 
ant).  Sie  anastomosiren  mit  Zweigen  der  Art.  pudenda  communis,  sowie 
mit  der  Art.  spermatica  externa. 

Eine  der  Artt.  pudendae  externae  nimmt  gewöhnlich  ihren  Weg  vor  der 
Vena  femoralis,  eine  andere  hinter  derselben,  auf  dem  M.  pectineus  und 
durchbricht  dann  das  diesen  Muskel  bedeckende  Fascienblatt.  Auch  Lymph- 
driisen  erhalten  Zweige  von  ihnen. 

4.  Artt.  inguinales.  Eine  Anzahl  (3 — 4)  kleiner  Arterien  begiebt  sich  von 
ilirom  Ursprünge  aus  der  A.  femoralis  direct  zu  den  oberflächlichen  Lymph- 
drüsen  der  Leistengegend,  an  denen  sie  sich  verzweigen.  Sie  durchsetzen 
dabei  meist  die  Fascia  lata.  Dass  sie  auch  von  den  anderen  Arterien  ent- 
springen können,  ist  bei  diesen  erwähnt.  — Die  Arterien  der  tiefen  Leisten- 
drüsen entspringen  gleichfalls  zum  Theile  ans  der  Femoralis,  zum  Thcile 
werden  sie  von  anderen  Ästen  der  Femoralis  abgegeben. 

Die  zweite  Gruppe  von  Ästen  der  A.  femoralis  besteht  großentheils  aus  an- 
sehnlichen Arterien,  weleho  so  häufig  zu  einem  gemeinsamen  Stamme  vereinigt 
sind,  dass  wir  sie  als  Äste  desselben  betrachten  dürfen.  Es  ist  die  A.  profunda 
femoris  mit  den  Arteriae  eircumflexae.  Diese  bilden  die  hauptsächlichsten  Arterien 
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des  Oberschenkels,  so  dass  der  Stamm  der  Femoralis  wesentlich  zur  Fortsetzung 
in  die  Poplitea  und  damit  für  den  Unterschenkel  bestimmt  ist. 


5.  Art.  profnnda  femoris  (Fig.  539].  Diese  Arterie  ist  bei  Abgabe  der 


Artt.  circumfiexae  von  nahezu  gleichem 
Kaliber  mit  der  weiter  verlaufenden 
Strecke  der  Femoralis,  so  dass  sie  we- 
niger aus  einer  Astbildnng  als  aus  einer 
Theilnng  der  Femoralis  in  zwei  gleich 
starke  Stämme  hervorgegangen  er- 
scheint. An  ihrem  2 — 5 cm  von  dem 
Austritte  der  Art.  femoralis  unterhalb 
des  Leistenbandes  entfernten  Ur- 
sprünge liegt  sie  hinter  der  Femoralis. 
Indem  sie  sich  von  dieser  allmählich 
entfernt,  nimmt  sie  eine  mehr  laterale 
aber  tiefere  Lage  ein,  tritt  auf  der 
Insertion  des  Pectineus,  des  Adductor 
brevis  und  longus  nahe  dem  Femur 
herab.  Dabei  wird  sie  lateral  erst 
vom  Ende  des  Ileo-psoas,  dann  vom 
Vastus  internus  begrenzt.  Durch  Ab- 
gabe größerer  Äste  verliert  sie  rasch 
an  I'mfang  und  endet,  den  Adductor 
magnus  durchbohj-end,  in  den  Deuge- 
muskeln. 

Die  Abgaugsstelle  der  Profnnda 
femoris  von  der  A.  femoralis  ist  sehr 
verschieden;  am  lateralen,  medialen  oder 
hiiiteien  Umfange  der  Femoralis.  — 
Distal  nähert  sie  sich,  gleichfalls  von 
sehnigem  Eindegewehe  iiberhriiekt,  der 
Linea  aspera  femoris.  Bezüglich  der 
Lage  der  Arterie  s.  auch  Fig.  324. 

a.  Artt.  circumfiexae  femo- 
ris. Sie  entspringen  entweder  vom 
Anfänge  der  Profnnda  oder  eine  da- 
von, oder  auch  beide  direct  aus  der 
Art.  femoralis.  Sie  umgreifen  das 
proximale  Ende  des  Femur  und  ver- 
zweigen sich  zwischen  den  Muskeln 
des  Oberschenkels.  Je  nach  dem 
Ursprünge  sind  es  sehr  von  einander 
flexae  darstellen. 


fig.  539. 


Arterien  des  Oberschenkels.  Vom  Bauche  des 
M.  Sartorius  ist  eine  Strecke  abgetragen. 


verschiedene  Arterien,  die  sich  als  Circum- 
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1.  Art.  circutnflexa  fern,  externa  (lateralis)  ist  stärker  als  die  anderen, 
entspringt  auch  meist  etwas  tiefer  als  jene.  Sie  verläuft  Uber  das  Ende  des 
Tleo-psoas,  vom  Eectus  femoris  bedeckt,  lateraiwärts,  und  sendet  einen 

Eamus  ascendens  über  den  Ileo-psoas  und  um  den  Hals  des  Femur 
herum,  wo  er  sieh  unter  den  benachbarten  äußeren  Hüftmuskeln  (Tensor 
fasclae  latae,  G-lut.  medins  und  minimus)  vertheilt.  In  der  Nähe  des  Hüft- 
gelenkes, dessen  Kapsel  von  ihm  versorgt  wird,  anastomosirt  er  mit  der 
Circumflexa  femoris  interna.  Der  stärkere 

Eamus  descendens  tritt  nach  Abgabe  von  Zweigen  in  den  Vastus 
externus,  läuft  an  diesen  wie  an  den  Vastus  medins  sich  verzweigend 
weit  am  Oberschenkel  herab  und  anastomosirt  in  der  Höhe  des  Knie- 
gelenkes mit  Asten  der  Poplitea. 

Beide  Aste  können  auch  getrennt  entspringen,  der  eine  oder  der  andere 
aus  der  Femoralis. 

2.  Art.  circumflexa  femoris  interna  (medialis).  Entspringt  an  der  me- 
dialen Seite  der  Profunda,  in  der  Eegel  höher  als  die  vorige,  giebt  Zweige 
zum  Pectineus,  Adductor  longus,  brevis  und  Gracilis,  senkt  sich  dann  zwischen 
Pectineus  und  Ileo-psoas  in  die  Tiefe.  Über  den  Ti'ochanter  minor  verläuft 
sie  zur  hinteren  Seite  des  Collum  femoris,  unterhalb  des  Obturator  externus. 
Sie  verzweigt  sich  in  der  Fossa  trochantcrica  theils  an  die  Kapsel  des  Hüft- 
gelenkes, theils  an  die  EoUmuskeln.  Dabei  anastomosirt  sie  mit  der  Ciroum- 
flexa  f.  externa,  sowie  mit  der  Obturatoria  und  der  Glutaea  inferior. 

Von  den  ans  den  Arteriae  ciroumflexae  femoris  in  die  Mm.  vasti  abgegebenen  Ästen 
gelangen  einzelne  innerhaib  der  Muskelbäuche  bis  zur  Patella  und  setzen  sich  mit  dem 
Rete  patellare  ln  Verbindung. 

b.  Artt.  perforantes  sind  Äste  der  Art.  profunda  femoris,  welche  meist 
nahe  an  der  Linea  aspera  die  Insertionsstelle  der  Adductoren  durchbohren,  um 
zur  Hinterseite  des  Oberschenkels  zu  gelangen.  Hier  verzweigen  sie  sich  an  die 
Beugemuskeln  und  anastomosiren  mit  Ästen  der  Poplitea.  Ihre  Anzahl  ist  ver- 
schieden, in  der  Kegel  sind  drei  unterscheidbar.  Selten  entspringt  eine  direct  aus 
der  Femoralis. 

1.  A.  perforans  prima,  meist  der  stärkste  Ast,  tritt  zwischen  der  Insertion 
des  Pectineus  und  des  Adductor  brevis,  den  Adductor  magnus  durchbohrend 
nach  hinten,  giebt  dann  einen  Ast  zu  der  Insertion  des  Glutaeus  maximus  (Ana- 
stomose  mit  der  Art.  glutaea  inf.  und  den  Circumflexae),  endlich  einen  starken 
Ast  zu  den  Beugemuskeln  (Fig.  538)  und  einen  Zweig  zum  oberen  Ernährnngs- 
loche  des  Femur  (A.  nutr.  fern.  sup.). 

2.  A.  perforans  secunda.  Sie  gelangt  in  der  Kegel  .an  der  Insertion  des 
Adductor  brevis,  oder  zwischen  dieser  und  jener  des  A.  longus,  und  dann 
häufig  mit  der  folgenden  gemeinsam  zum  Durchsetzen  des  Adductor  magnus 
und  vcrtheilt  sich  schließlich  ebenfalls  in  den  Beugern. 

.2.  A.  perforans  tertia  ist  Fortsetzung  und  Ende  der  A.  profunda  und  tritt 
über  dem  Adductor  longus  oder  unter  ihm  nach  hinten.  Sie  giebt  die  untere 
Art.  nutritia  femoris  (A.  nutr.  magna)  ab,  dann  auch  Zweige  zum  Add.  mag- 
nus, sowie  an  den  kurzen  Kopf  des  Biceps  femoris. 

6.  Kami  musculares.  Gehen  in  größerer  Anzahl  vom  Stamme  der  A.  fe- 
moralis zum  Sartorius  und  zu  den  Streckmuskeln. 
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7.  Art.  articularis  genu  suprema  [Anastomotica  magna]  (Fig.  539  und 
54ü).  Ihr  Ursprung  findet  sich  am  Ende  der  Femoralis,  dicht  vor  oder  unter  deren 
Durchtritt  durch  die  Endsehne  des  Adductor  magnus.  Von  da  verläuft  diese  Ar- 
terie zum  Kniegelenk,  an  dessen  vorderer  und  medialer  Seite  sie  im  Bete  articulare 
genu  sich  verzweigt,  in  der  Regel  sind  es  zwei  Arterien,  welche  diesen  Verlauf 
nehmen,  entweder  getrennten  oder  gemeinsamen  Ursprungs.  Im  letzteren  Falle 
repräsentirt  die  eine  einen  tiefen  Asf  der  durch  den  Vastus  medialis  herab  zur 
Patella  tritt.  Der  andere,  oberflächliche  Ast  [Art.  articularis  genu  superficialis) 
verläuft  längs  der  Adductorsehne  zum  medialen  Condylus  des  Femur,  bald  vor, 
bald  hinter  jener  Sehne;  zuweilen  ist  er  wieder  in  zwei  Äste  gespalten.  Ein  Ast 
gelaugt  nicht  selten  zum  Unterschenkel. 

Der  zum  Vastus  medialis  verlaufende  Ast  nimmt  zuweilen  einen  ganz  oberflächlichen 
Verlauf  oder  geht  schon  höher  oben  vom  Stamme  ab  und  wird  dann  durch  einen  Ramus 
muscularis  vorgestellt,  der  auf  dem  Vastus  medialis  zur  Patella  herabtiitt.  Je  nachdem 
der  eine  oder  der  andere  Ast  zur  Ausbildung  gelangt,  geschieht  der  Antritt  an’s  Rete 
patellare  von  oben  her,  oder  von  der  Seite,  in  manchen  Fällen  sogar  von  unten  her. 
In  den  beiden  oben  citirten  Figuren  sind  zwei  dieser  Fälle  dargestellt. 

Diese  Arterie  ist  bei  Säugethieren  (auch  noch  bei  niederen  Affen)  ein  bedeutendes 
Gefäß,  welches  als  A.  saphena  zum  Fußriieken  verläuft,  oder  sogar  auch  die  Tibialis  post, 
ersetzend,  die  Hauptarterie  des  Fußes  ist.  Davon  ist  die  Art.  art.  g.  suprema  als  Rudi- 
ment geblieben. 


Arteria  poplitea. 

§ 312. 

Nach  dem  Durchtritt  durch  den  Adductor  magnus  wird  die  Arterie  des  Ober- 
schenkels als  A.  poplitea  bezeichnet  (Fig.  541).  Sie  wird  zuerst  vom  Bauche  des 
M.  semimembranosus  bedeckt,  tritt  dann  zwischen  diesem  Muskel  und  dem  M. 
biceps  femoris  über  das  Planum  popliteum  herab,  verläuft  in  der  Tiefe  der  Knie- 
kehle über  die  hintere  Wand  der  Kapsel  tmd  kommt  zwischen  beiden  Köpfen  des 
M.  gastroenemius  in  den  unteren  Raum  der  Kniekehle  auf  den  M.  popliteus,  sehr 
selten  unter  ihn.  Au  dessen  unterem  Rande  erreicht  sie  ihr  Ende,  indem  sie  nach 
Abgabe  der  Art.  tibialis  antica  in  die  Art.  tibialis  posticu  sich  fortsetzt.  Hinter 
der  Arterie  nimmt  die  ihr  erst  lateral  angeschlossene  Vene  ihren  Verlauf,  und  noch 
oberflächlicher  und  mehr  lateral  liegt  der  N.  tibialis.  Die  Äste  der  Arterie  sind 
theils  für  das  Kniegelenk,  theils  für  Muskeln  bestimmt.  Beiderlei  Arterien  sind 
zuweilen  am  Ursprünge  verbunden.  Erstere  sind  zwei  obere  und  zwei  untere,  zu 
denen  noch  eine  mittlere  kommt. 

1.  Art.  articularis  genu  superior  lateralis  [ext.].  Vom  proximalen  Ab- 
schnitte der  Poplitea  begiebt  sie  sich  unter  dem  Biceps  femoris  über  dem  Condylus 
lateralis  noch  vorne,  theils  am  Condylus,  theils  zum  Rete  patellae  verzweigt.  Sie 
anastomosirt  meist  mit  dem  Ramus  profundus  der  A.  articularis  suprema. 

2.  Art.  articularis  genu  sup.  medialis  (fnt.).  Sie  entspringt  wie  die  vorige, 
verläuft  in  querer  Richtung  über  den  Condylus  medialis,  dem  Femur  angelagert, 
tritt  durch  die  Endsehne  des  Adductor  m.agnus  und  den  untersten  Ursprung  des 
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Vastus  medialis  vorne  am  Condylus  medialis  herab  und  anastomoairt  mit  dem  Ramus 
superficialis  der  Art.  artic.  suprema. 

3.  Art.  avticularis  genu  media  (azygos).  Nicht  selten  ist  diese  mit  einer 
der  beiden  vorigen,  oder  auch  mit  allen  beiden  gemeinsamen  Ursprungs ; sie  begiebt 
sich  vorwärts  zur  Kapsel  des  Kniegelenkes,  die  sie  zwischen  beiden  Condylen  durch- 
setzt. Ihre  Endverzweigung  findet  an  den  Kreuzbändern  und  dem  die  Kniegelenk- 
höhle von  hinten  her  einbuchtenden  Gewebe  statt. 

4.  Art.  articularis  genu  inferior  lateralis  (extX  Verläuft  über  den 
Ursprung  des  Muse,  popliteus  lateral,  bedeckt  vom  lateralen  Kopfe  des  Gastro- 
cnemius  und  vom  Ursprünge  des  Soleus,  und  begiebt  sich  über  dem  Köpfchen  der 
Fibula  nach  vorne  zum  Kniegelenk.  Sie  anastomosirt  mit  der  Recurrens  tihialis. 

5.  Art.  articularis  genu  inf.  medialis  [int).  Meist  etwas  tieferen  Ur- 
sprungs als  die  äußere,  tritt  die  Arterie  unter  dem  medialen  Kopfe  des  Gastro- 
cnemius  um  den  Rand  des  medialen  Condylus  tibiae.  Vom  medialen  Seitenbande 
und  von  den  Endsehnen  des  Sartorius,  Gracilis  und  Semitendinosus  bedeckt  ver- 
läuft sie  nach  vorne  zum  Rete  patollare. 

Das  Ketß  patellare  erhält  somit,  zumal  auch  von  oben  her  (Arteria  artic.  genu 
suprema),  sowie  von  unten  (A.  recurrens  tib.)  Zweige  zu  ihm  gelangen,  von  allen 
Seiten  Zweige.  Es  liegt  dicht  der  Vorderfläche  der  Kniescheibe  auf. 

Die  Muskeläste  der  Poplitea  gehen  theils  am  oberen,  thcils  am  unteren  Ab- 
schnitte der  Arterie  ab.  Erstore  sind  unansehnlich  und  verlaufen  theils  zum  Vastus 
externus,  theils  zu  den  Eeugern.  Ansehnlich  dagegen  sind  die: 

Artt.  surales.  Sie  entspringen  von  der  Poplitea,  während  deren  Verlauf 
zwischen  beiden  Köpfen  des  Gastrocuemius,  entweder  als  zwei  größere  oder  mehrere 
kleinere  Aste,  welche  sich  nach  dem  Gastroenemius  vertheilen,  oder  zwischen  diesem 
und  dem  Soleus  ihren  Verlauf  nehmen.  Oberflächliche  Zweige  treten  über  die  Wade 
zur  Vertheilung  in  der  Haut.  Einer  derselben  nimmt  zuweilen  seinen  Weg  mit  dem 
Nervus  suralis  ziemlich  weit  an  der  Wade  herab. 


Endäste  der  Arteria  poplitea. 

Arteriae  tibiales. 

§ 313. 

Von  den  beiden  aus  der  Endtheilung  der  Art.  poplitea  entstehenden  Arterien 
erscheint  die  A.  tihialis  postica  als  Fortsetzung  des  Stammes,  während  die  A.  tihialis 
antica  mehr  als  ein  Ast  sich  darstellt. 

Nicht  ganz  selten  geht  die  Tihialis  antica  schon  an  der  oberen  Grenze  des  M.  po- 
plitens  ah  und  tritt  über  diesem  Muskel  herab. 

Die  Art.  tihialis  antica  (Fig.  540)  ist  für  die  Vorderseite  des  Unter- 
schenkels und  die  Rückenfläche  des  Fußes  bestimmt.  Sie  begiebt  sich  am  unteren 
Rande  des  Popliteus  nach  vorne  durch  den  Ausschnitt  der  Membrana  interossea 
auf  die  Vorderfläche  der  letzteren,  wo  sie  s.ammt  den  Venen  noch  von  sehnigen 
Zügen  jener  Membran  umgeben  i9,t  [Canalis  fibrosm).  Sie  liegt  anfänglich  zwischen 
Tihialis  anticus  und  Extensor  digitorum  communis  longus,  dann  zwischen  ersterem 
und  Extensor  hallucis  longus.  In  dieser  Lage  tritt  sie  allmählich  auf  die  Vorder- 
fläche des  distalen  Eudes  der  Tibia,  wo  sie  zwischen  den  Sehnen  des  Tihialis 
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anticus  und  des  Extensor  hallucis  liegt  und  über  dem  Sprunggclenk  als  Art.  dor- 
salin  pedis  zum  Fnßrücken  sich  fortsetzt.  Auf  ihrem  Wege  giebt  sie  ab: 

1.  Art.  recurrens  tibialis.  Entsteht  gleich  mich  dem  Durchtritte  der  Tibialis 

. antica  durch  das  Zwischenknochenband;  verläuft  durch  den  Ursprung  des 
M.  tibialis  ant.  aufwärts  zum  Ligamentum  patellae  und  zum  Gelenknetz.  Ein 
Zweig  geht  zum  Condylus  lateralis  tibiae  und  zum  Capitiilum  fibulae. 

2.  Eami  musculares  begeben  sich  in  größerer  Zalil  zu  den  Muskeln,  zwischen 
denen  die  Arterie  verläuft. 

3.  11  ami  malleolaros  anteriores  entspringen  nahe  am  Ende  der  Arterie  und 
verlaufen  zu  den  Knöcheln  in  das  Eete  malleolare. 

a.  Art.  malleol.  ant.  lateralis  (externa)  läuft  unter  den  Sehnen  des 
Ext.  hallucis  und  Ext.  digit.  communis  zum  äußeren  Knöchel.  Sie  ana- 
stomosirt  mit  einem  Endzweige  der  Art.  peronoa  am  distalen  Ende  der 
Membrana  interossea  und  steht  bezüglich  ihrer  Ausbildung  mit  diesem 
in  einem  altcrnirenden  Verhältnisse. 

h.  Art.  malleol.  ant.  medialis  (interna)  entspringt  meist  etwas  tiefer 
als  die  vorige  und  verläuft  unter  der  Sehne  des  Tibialis  anticus  zum 
inneren  Knöchel. 

Art.  d 0 r s a 1 i s pedis.  Am  Sprunggelenke  aus  der  Art.  tibialis  antica  fort- 
gesetzt, verläuft  sie  unter  den  medialen  Schenkeln  des  Kreuzbandes  zwischen  der 
Endsehne  des  Ext.  hall,  longus  und  der  Sehne  des  Ext.  dig.  communis  longus  längs 
des  Fußrückens  zum  ersten  Interstitium  interosseum.  Sie  giebt  Äste  zum  Tarsus  ab, 
sowie  in  der  Regel  einen  znm  Metatarsus,  und  endet,  indem  sie  einen  Ast  [A.  digi- 
talis  communis  dors.  prima)  über  den  ersten  Zwdschenknochenraum  zu  der  ersten 
und  zweiten  Zehe  und  einen  zweiten  meist  stärkeren  Ast  durch  das  genannte  In- 
terstitium interosseum  zur  Fußsohle  sendet. 

Die  Arterie  des  Fußrückens  empfängt  nicht  selten  durch  Ausbildung  der 
Anastomoso  am  Ende  der  Art.  tibialis  antica  mit  der  Art.  peronoa  einen  abnormen 
Ursprung,  der  die  Anfangsstrecke  ihres  Verlaufes  beherrscht.  Während  die  Tibialis 
antica  dann  zwischen  den  Muskeln  des  Unterscheiücels  sieh  vertheilond  endet  und 
nur  mit  einem  unansehnlichen  Zweige  zum  Fußrücken  in  die  normale  Bahn  der 
A.  dorsalis  pedis  sich  fortsetzt,  erscheint  letztere  als  die  Fortsetzung  der  A.  ])eronea 
und  kommt  am  unteren  Ende  des  Zwischenknochenbandes  zum  Vorschein.  Sie 
läuft  dann  lateral  von  den  Strecksehnen  znm  Fnßrücken  tind  bogenförmig  in  die 
normale  Endstrecke. 

Die  Äste  der  A.  dorsalis  pedis  bieten  sehr  zahlreiche  Variationen.  Je  nach 
der  Stelle  ihres  Abganges  und  Verlaufes  werden  sie  als  Artt.  tarseae  und  Art.  me- 
tatarsea  bezeichnet,  welche  zusammen  in  eine  Rete  dorsale  pedis  übergehen. 

1.  Art.  tarsea  lateralis  (externa).  Sie  verläuft  in  der  Regel  über  den 
Kopf  des  Sprungbeines,  bedeckt  vom  M.  extensor  brevis,  lateral  zum  Fußrande,  im 
Bandapparate  und  in  dem  dorsalen  Artoriennetz  des  Fußes  verzweigt.  Zuweilen 
ist  die  Malleolaris  aut.  lateralis  in  ihr  Gebiet  fortgesetzt  und  verläuft  vor  dem 
distalen  Tibio-fibular-Gelenke  zum  lateralen  Fußrande.  Durch  die  mittels  jener 
Malleolaris  mit  dem  vorderen  Endaste  der  A.  peronea  bestehende  Anastomose  kann 
die  Tarsea  lateralis  ihren  Ursprung  aus  der  A.  peronea  erhalten.  Kommt  noch  eine 
zweite  A.  tarsea  lateralis  vor,  so  vertritt  die  vordere  eine  Art.  metatarsea. 
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2.  Art.  tarsea  medialis 


Fig.  540. 


Metatarsea 

DigitaUs 

communes 

dorsales 


Vordere  Arterien  des  TJnterschenkels. 
Die  überlagernde  Muskulatur  ist  nur 
in  Umrissen  gegeben. 


(interna).  Sie  ist  eine  größere  Arterie,  welche 
hin  und  wieder  durch  mehrere  kleinere  ver- 
treten wird  und  in  der  Gegend  des  Navicu- 
lare  oder  des  Cuneiforme  I zum  medialen 
Fußrande  tritt.  Sie  ergänzt  das  dorsale 
Arteriennetz  nach  dieser  Seite.  Beim  Vor- 
handensein mehrerer  geht  die  hinterste  Uber 
dem  Kopfe  des  Sprungbeines  ab. 

3.  Art.  metatarsea.  Diese  entspringt 
von  der  A.  dorsalis  pedis  nahe  am  1.  Zwischen- 
knochenraume und  verläuft  Uber  die  Basen 
des  2.  und  3.,  seltener  auch  des  4.  Metatarsale. 
Sie  anastomosirt  mit  einer  Art.  tarsea  lateralis 
und  giebt 

Artt.  digitales  communes  dorsales  ab, 
welche  im  2. — 1.  Interstitium  metatarsale 
distal  verlaufen.  Sie  endigen  theils  mit 
schwachen  Dorsalästen  an  den  einander  ent- 
gegengekehrten Seiten  der  entsprechenden 
Zehen,  theils  bilden  sie  Anastomosen  mit  den 
Artt.  digitales  communes  plantares  am  Ende 
des  betreffenden  Interstitium  interossoum.  Die 
Art.  metatarsea  ist  sehr  häufig  auf  ein  kurzes 
Stämmchen  reducirt,  welches  sich  in  die  Art. 
dig.  comm.  dors.  II  fortsetzt.  Die  übrigen 
Artt.  dig.  comm.  dorsales  entspringen  dann 
aus  einer  Art.  tarsea  lateralis.  Eine  solche 
Arterie  kann  beim  gänzlichen  Fehlen  der 
Metatarsea  auch  die  Artt.  dig.  comm.  dors.  II 
abgeben,  oder  in  diese  und  eine  Art.  dig. 
comm.  dors.  III,  seltener  auch  noch  in  eine 
IV  sich  theilen,  welche  dann  wie  die  anderen 
sich  verhalten. 

Aus  dem  Ende  der  Art.  dorsalis  pedis 
geht  hervor: 

4.  Art.  digitalis  communis  dorsa- 
lis I.  Sie  verläuft  im  ersten  Interstitium 
nach  vorne  und  entsendet  dorsale  Äste  für 
die  gegen  einander  gekehrten  Seiten  der  1. 
und  2.  Zehe.  Auch  verbindet  sie  sich  mit 
der  Art.  digit.  comm.  plant.  I,  und  ist  unter 
Ausbildung  jener  Auastomose  häufig  so  an- 
sehnlich, dass  die  plantaren  Arterien  der  1. 
und  2.  Zehe  von  ihr  entspringen. 

5.  Ramus  plantaris  profnndus  (r. 
anastomoticus).  Diese  Arterie  dringt 
zwischen  den  beiden  Köpfen  des  M.  inter- 
osseus  dorsalis  I zur  Fußsohle  und  verbindet 
sich  daselbst  mit  dem  Ramus  profundus  der 
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Art.  plantaris,  wobei, sie  vom  schrägen 
Kopfe  des  Adductor  hallucis  bedeckt 
wird. 

Art.  tibialis  postica  (Fig.  541). 
Sie  ist  stärker  als  die  vordere  und  bildet 
die  Fortsetzung  der  Poplitea.  Vom  M. 
soleus  überlagert  verläuft  sie  auf  den 
tiefen  hinteren  Muskeln  des  Unterschen- 
kels in  etwas  medialer  Richtung  herab 
und  wird  dabei  von  der  gemeinsamen 
Fascie  dieser  Muskeln  umschlossen. 
Dann  erlangt  sie  zwischen  Achillessehne 
und  Tibia  eine  mehr  oberflächliche,  von 
außen  zugängige  Lagerung.  Hinter  dem 
Spranggelenke  wird  sie  vom  Lig.  laci- 
niatum,  der  Fortsetzung  jener  Fascie,  be- 
deckt und  gelangt  zwischen  dem  Malleo- 
lus medialis  und  dem  Tuber  calcanei, 
meist  in  der  Nähe  des  Sustcntaculum  tali 
zum  Fuße,  wo  sie  sich  als  A.  plantaris 
zur  Sohlfläche  fortsetzt. 

Auf  ihrem  Verlaufe  liegt  die  Arteria 
tibialis  postica  zuerst  dem  M.  tibialis  posti- 
cus  au  und  wird  am  mittleren  Drittel  des 
Unterschenkels  in  eine  von  jenem  Muskel 
und  dem  Flexor  dig.  communis  longus  ge- 
bildete Rinne  aufgenommen,  aus  der  sie 
am  Beginne  der  Kreuzung  der  Endsehnen 
jener  Muskeln  tritt.  Sie  hat  daun  zwischen 
der  Endsehne  des  Flexor  dig.  comm.  longus 
und  des  Flexor  hallucis  longus  ihre  Lage. 
— Bei  hoher  Endtheilung  der  Poplitea 
liegen  die  Anfangsstrecken  beider  Artt. 
tibiales  noch  in  der  Kniekehle. 

Äste  sind: 

1.  Art.  peronea  (Fig.  541).  Der 
stärkste  Ast  der  Tibialis  postica  geht  in 
sehr  spitzem  Winkel  vom  Stamme  ab, 
meist  in  geringer  Entfernung  vom  An- 
fänge desselben  und  verläuft  gegen;  die 
Fibula  längs  des  fibularen  Ursprunges  des 
M.  tib.  posticus.  Erst  ist  die  Arterie 
vom  Soleus  bedeckt,  dann  von  der  seh- 
nigen Ursprungsverbindung  dos  Tibialis 
posticus  und  des  Flexor  hallucis  longus 
umschlossen,  so  dass  sie  unter  letzterem 


Fig.  541. 
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Muskel  zu  liegen  scheint.  Auf  diesem  Wege  giebt  sie  eine  Art.  nutritia  ßhulae 
ab.  Schließlich  tritt  sie  eine  kurze  Strecke  auf  die  Membrana  interossea  und  theilt 
sich  in  einen  Eamus  anterior  und  posterior. 

a.  Kami  musculares  gehen  großteutheils  zum  Flexor  haUucis  longus,  aber 
auch  zum  Tibialis  posticus. 

b.  Kanins  anterior  (K.  peronea  perforans)  (Fig.  540).  Dieser  verläuft  über  dem 
distalen  Tibio-Fibular-Gelenke  durch  das  Zwischenknochenband  nach  vorne 
und  anastomosirt  mit  der  A.  malleolaris  ant.  lateralis,  auch  mit  der  Tarsea 
lateralis  (s.  oben).  Der 

c.  Ramus  posterior  (A.  peronea  clescendens)  (Fig.  541)  setzt  sich  hinter  dem 
Matleolus  lateralis  nach  abwärts  fort,  giebt  einen  Ast  zum  äußeren  Knöchel 
[Art.  malleolaris  post  lateralis]  und  endet  mit  Verzweigungen  an  der  lateralen 
Seite  des  Fersenbeines  (Itami  calcanei). 

d.  Eamus  communicans.  Verläuft  vom  Endstücke  der  A.  peronea  oder  auch 
vom  Eamus  posterior  derselben  quer  zur  Art.  tibialis  post.,  mit  der  er  sich 
verbindet.  Bei  hohem  Ursprünge  geht  diese  Arterie  meist  nur  zur  hinteren 
Fläche  der  Tibia  und  verzweigt  sich  daselbst.  — Die  Entfoltuug  jener  Ana- 
stomose  kann  das  Ende  der  A.  tibialis  postica  mit  der  Plantararterie  aus 
der  Peronea  entstehen  lassen.  Diese  ist  dann  die  stärkere  Arterie,  während 
der  Stamm  der  Tibialis  postica  mit  Muskelzweigen  endet  oder  nur  mit  einem 
feinen  Zweige  zu  jener  Arterie  tritt.  Eine 

2.  Art.  nutritia  tibiae  kommt  hänüg  aus  einem  den  M.  popliteus  und  andere 
Muskeln  versorgenden  Zweige,  der  vom  Anfänge  der  Art.  tibialis  post,  abgeht. 
Auch  von  der  Art.  tibialis  antica  kann  sic  a.bgegeben  werden. 

3.  Kami  musculares  entspringen  in  größerer  Anzahl  aus  dem  Verlaufe  des 
Stammes  der  Art.  tibialis  postica  und  gehen  zum  Soleus,  Tibialis  posticus  und 
Flexor  digit.  comm.  longus. 

4.  Art.  malleolaris  post,  medialis.  Dieses  ist  eine  meist  schwache,  zum 
Arteriennetz  des  medialen  Knöchels  verlaufende  Arterie. 

5.  Ramus  calcaneus  (Fig.  541)  verbreitet  sich  medial  am  Fersenbein  und 
anastomosirt  mit  Forsenbeinästen  des  Eam.  i)03terior  der  Peronea.  Ein  zuweilen 
sehr  ansehnlicher  Zweig  verbindet  sich  zuweilen  mit  dem  vorerwähnten  E.  commu- 
nicans der  Peronea  über  dem  Fersenbein  vor  der  Achillessehne.  Zuweilen  entspringt 
sie  aus  der  A.  plantaris. 

Art.  plantaris  (externa;  (Fig.  542).  Diese  Arterie  stellt  in  der  Regel  die 
Fortsetzung  der  Tibialis  postica  zur  Fußsohle  vor.  Sie  verläuft  zuerst  unter  dem 
Abductor  h.allucis,  wird  dann  vom  Flexor  digitorum  brevis  bedeckt  und  liegt 
zwischen  diesem  und  dem  plantaren  Kopfe  des  Flexor  dig.  longus.  Ihr  Weg  geht 
gegen  den  lateralen  Rand  der  Fußsohle,  dann  wendet  sie  sich  im  Bogen  (Arcus 
plantaris]  unter  dem  Flexor  longus  und  dem  schrägen  Kopfe  des  Adductor  hallucis 
medial  zum  ersten  Interstitium  metatarsale,  wo  sie  mit  dem  Ramus  plantaris  prof, 
der  Art.  dorsaUs  pedis  anastomosirt.  Sie  entsendet  zuerst  au  den  medialen  Fuß- 
rand einen  starken  Zweig  (A.  plantaris  interna),  dann  giebt  sie  auf  ihrem  Ver- 
laufe zwischen  den  plantaren  Muskeln  diesen  Zweige,  sowie  den  Muskeln  und  der 
Haut  des  lateralen  Fußrandes.  Von  diesen  ist  ein  oberflächlicher  Zweig  zuweilen 
ansehnlicher  entfaltet  und  kann  sich  vorne  in  die  plantaren  Arterien  der  5.  Zehe 
und  znr  Kleinzelieuseite  der  4.  Zehe  fortsetzen. 
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Fig.  542. 


Vou  den  Ästen  der  Plantar- Arterie  ist  der  erste  bedeutendere : Der 

1.  Hainus  plantaris  medialis  (A.  plantaris  interna)  (Fig.  542).  Diese 
Arterie  verläuft  unterhalb  des  Sustentaculum  tali,  meist  vom  Ursprünge  des  Abductor 
hallucis  bedeckt,  vorwärts,  und  verzweigt 

sich  vorwiegend  am  medialen  Fußrande^ 
in  der  Jluskulatur  und  in  der  Haut.  Sie 
theilt  sich  in  zwei  Zweige: 

a.  Kam.  profundus.  Dieser  begiebt 
sich  in  die  Tiefe  der  Fußsohle,  wo 
or  sich  verästelt.  Sein  Gebiet  kann 
sich  nach  vorne  weiter  erstrecken, 
w'obei  Anastomoseu  mit  anderen 
Arterien  Vorkommen.  Der 

b.  Kam.  superficialis  ist  die  Fort- 
setzung des  Stämmchens  und  ver- 
iäuft  zwischen  Abductor  hallucis 
und  der  Endsehnc  des  Flexor  hall, 
longus  in  distaler  Richtung,  w'o  er 
bis  zum  medialen  Rande  der  Groß- 
zehe sich  erstrecken  kann.  Auch 
auf  den  Fußriicken  setzen  sich  ein- 
zelne Zweige  fort. 

Aus  der  bogenförmigen  Endstreeke 
der  Artcria  plantaris  und  deren  Ver- 
biuduug  mit  dem  plantaren  Ende  der  A. 
dorsalis  pedis  geben  hervor: 

2.  Artt.  digitales  communes 
plantares.  Meist  vier,  den  Zwisclien- 
knochenräumen  entsprechende  Arterien, 
welche  durch  die  Interstitien  mit  den 
dorsalen  anastomogiron  und  zwischen  den 
zipfolförmigen  Enden  der  Piantaraponeu- 
rose  hervortreten.  Jede  theilt  sich  dann 
in  zwei  Äste,  w'elche  an  den  einander  ent- 
gegensehenden Rändern  zweier  Zehen  nach 
vorne  verlaufen,  die  Piantarfläche  der 
Zehen  versorgend.  Ähnlich  den  volaren 
Arterien  der  Finger  bilden  sie  au  den  End- 
phalangen bogenförmige  Anastomosen. 

Zwischen  der  Arterieuverthcilung  an  der  Hand  und  jener  am  Fuße  besteht 
also  die  Verschiedenheit,  dass  die  Arterien  der  Zehen  von  einem  tief  verlaufenden 
Stamme,  die  der  Finger  größtentheils  von  einem  oberflächlichen  abgehen.  Dieses 
Verhalten  wird  aus  den  differenten  functioneilen  Beziehungen  beider  Gliedmaßen 
verständlich.  Die  Lage  der  Stammarterie  für  die  Zehen  in  der  Wölbung  der  Fuß- 
sohle entspricht  der  Verwendung  des  Fußes  als  Stütz-  und  Locomotionsorgan  des 
Körpers,  wmbei  ein  oberflächlicher  Verlauf,  unmittelbar  unter  der  Piantaraponcurosc, 
nicht  bestehen  kann.  Der  Ursprung  der  Zehenarterien  hat  sich  so  auf  den  tiefen 
Artorienbogeu  zurückgezogen.  Andeutungen  eines  oberflächlichen  Bogens  kommen 
jedoch  nicht  selten  vor,  mit  daraus  entspringenden,  den  Arteriae  digit.  communes 


Arterien  der  Fußsohle.  Die  Muskeln  des 
Großzelienrandes.  der  Flexor  digit.  brevis 
und  die  Endsehnen  des  Flexor  digit.  longus 
sowie  der  Adductor  hallucis  sind  abge- 
gelragen. 
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der  Hand  entsprechenden  Zweigen.  Die  an  der  Hand  bestehenden  Anastomosen 
zwischen  den  Artt.  digitales  communes  volares  und  den  Artt.  metacarpeae  volares 
zeigen  den  Weg  an,  auf  welchem  die  Transposition  des  Ursprunges  der  erstgenannten 
Arterien  erfolgte. 

Hvbti,  Über  normale  und  abnormale  Verbältnisse  der  Schlagadern  des  Unterschenkels. 

Denksohr,  der  niath.-natnrw.  Classe  der  K.  Acad,  d.  Wissensch.  zu  Wien.  Bd.  XXIII. 


Vom  Veiieiisysteme. 

Anlage  der  großen  Venenstämme. 

§ 314. 

Die  Anordnung  der  das  Blut  rückführenden  Bahnen  ist  in  ihren  früheren  Zu- 
ständen ebenso  eigenthümlich  und  von  der  späteren  Form  verschieden,  wie  es  für 
das  Arteriensystem  gezeigt  ward.  Die  Einrichtung  ist  jedoch  unabhängig  von 
diesem.  Jene  Verhältnisse  sind  für  die  hauptsächlichsten  Punkte  in  Folgendem 
darziistellen.  Zur  Zeit  der  ersten  Anlage  des  Blntgefäßsystems  treffen  wir  die 
Venen  — ähnlich  wie  die  Arterien  — vorwiegend  im  Frnchthofe  entfaltet,  und 
zwar  in  jener  Schichte  desselben,  welche  der  Wand  des  Dottersacks  zugetheilt 
wird.  Es  sind  die  Venae  omp/ialo-mesentericae,  welche  bereits  oben  in  ihrer  Ver- 
zweigung beschrieben  wurden  (I.  S.  73).  Sie  führen  zum  venösen  Abschnitte  des 
Herzens  und  münden  später  in  einen  auch  die  übrigen  Venen  aufnehmenden  Sinus 
venosus. 

Mit  der  Sonderung  des  Darmes  vom  Dottersack  werden  die  Venen  des  letzteren 
reducirt,  sie  bilden  dann  zwei  nahe  bei  einander  längs  des  Darmes  nach  vorne 
ziehende  Gefäße,  welche  auch  durch  Anastomosen  sowohl  vor  als  hinter  dem  Anfang 
des  Mitteldarmes  unter  einander  verbunden  sind.  Dem  inzwischen  weiter  aus- 
gebildeten Körper,  sowie  der  jetzt  gleichfalls  entstandenen  AUantois  sind  ebenfalls 
Venen  zugetheilt.  Mit  der  Entwickelung  der  Arteriae  umbilieales  bilden  sich  auch 
zwei  Umbilicalvenen  aus.  Diese  verlaufen  von  der  AUantois  längs  der  Ränder  der 
noch  weit  offenen  Leibeshöhle  nach  vorne,  um  gleichfaUs  in  den  Sinus  venosus  zu 
münden.  Die  Ausbildung  der  AUantois  lässt  die  Venen  bald  zu  mächtigen  Stämmchen 
sieh  gestalten,  während  die  Rückbildung  des  Dottersacks  dessen  Venen  unansehn- 
licher werden  lässt. 

Aber  auch  im  embryonalen  Körper  selbst  haben  Venen  sich  ausgebildet. 
Am  Kopfe  sammelt  sich  das  venöse  Blut  jederseits  in  einen  über  den  Kiemen- 
spalten (bei  den  Fischen  über  den  Kiemenbogen)  laufenden  Stamm,  die  primitive 
Vena  j ugularis  (Fig.  543  A,  i).  Mit  dem  Herabrücken  des  Herzens  werden 
diese  Venen  länger.  Sie  sammeln  vom  Kopfe  das  Blut.  Jede  Jugularvene  nimmt 
eine  von  hinten  kommende  Vene  auf:  die  Vena  cardinalis  [Card),  welche  sich 
längs  des  Körpers  nach  hinten  erstreckt  und  das  Blut  aus  der  Köi-perwand,  auch 
von  den  ürnieren  sammelt.  Cardinal-  und  Jugularvenen  vereinigen  sich  jederseits 
in  ein  kurzes  Querstämmchen,  den  Ductus  Cnvieri  (DC),  welcher  zum  Sinus 
venosus  zieht.  Dieser  nimmt  somit  sämmtliche  von  der  Körperwand  kommende 


Vom  Venensj'steme. 


299 


Veneu  auf.  Die  Anlage  des  Venensystems  ist  in  dem  geschilderten  Zustande  sym- 
metrisch und  die  Venen  scheiden  sich  in 
Körpervenen  und  in  solche,  welche,  wie 
die  Venac  omphalo-mesentericae  und  die 
Naheivenen,  von  fötalen  Organen  kommen. 

Während  die  ersteren  ganz  in  das  de- 
finitive Venensystem  übergehen,  dienen 
die  letzteren  nur  theilweise  zu  dessen  Auf- 
bau. Aber  an  beiden  finden  bedeutende 
Veränderungen  statt,  indem  neue  Bahn- 
strecken sich  ausbilden  und  andere  ver- 
öden und  damit  verschwinden  oder  nur 
untergeordnete  Wege  bilden.  Diese  Ver- 
änderungen betrachten  wir  für  beiderlei 
Abschnitte  gesondert. 

Die  Anordnung  der  im  embryonalen 
Körper  zuerst  erscheinenden  Stamme  der 
Jugular-  und  Cardinalvenen  kommt  in  allen 
■wesentlichen  Punkten  mit  jener  überein, 

■wie  sie  bei  Fischen  bleibend  sich  darstellt. 

Sie  ■wiederholt  sich  von  da  an  in  allen 
höheren  Abtheilungen  der  Vertebraten.  Ton 
Stufe  zu  Stufe  treten  Umwandlungen  ein,  die  in  ihren  einzelnen  Stadien  wieder  bei 
Amphibien,  Keptilien  und  weitergehend  bei  Säugethieren  als  dauernde  Zustände  er- 
scheinen. 

8 315. 

Die  Veränderungen  im  Bereiche  der  Vertue  omphalo-mesentericae  und  um- 
bilicales  sind  an  die  Entwickelung  der  Leber  geknüpft.  Die  Venae  omphalo- 
mesentericae  erfahren  mit  der  Eückbilduug  des  Dottersackes  von  diesem  aus  eine 
Eeduction,  so  dass  sie  nur  durch  jene  Wurzeln  sich  erhalten,  welche  vom  Darme 
herkomm en.  Indem  sie  an  der  Leberanlage  vorbeiziehen,  lösen  sie  sich  in  Ver- 
zweigungen auf,  welche  in  der  Leber  sich  vertheilen.  Jede  V.  omphalo-mesenteriea 
sendet  beim  Antritte  an  die  Leber  Vertue  advehentes  in  diese  ein,  und  Venae 
revehenles  führen  davon  das  Blut  zum  Sinus  venosus.  Die  Endstreeke  jeder  der 
beiden  V.  omphalo-mesentericae  ist  also  in  Gefiiße  übergegangen,  welche  der  Leber 
Blut  zuführen,  und  in  andere,  welche  dasselbe  ■wieder  ausleiten.  Eine  directe  Ver- 
bindung zwischen  ein-  und  ausleitenden  Oefäßen,  die  als  Fortsetzung  eines  ein- 
heitlichen Stammes  der  Venae  omphalo-mesentericae  angenommen  wurde,  ward  als 
eine  spätere  Communication  dargestellt  (His).  Sic  bildet  den  Ductus  venosus 
Arantii.  Durch  die  Ausbildung  einzelner  Strecken  der  Anastomosen,  welche  die 
beiden  Omphalo-mesenterial-Venen  um  den  Anfang  des  Mitteldarmes  (Duodenum) 
bilden,  imd  durch  Eückbildung  anderer  entsteht  ein  einheitlicher  Venenstamm, 
welcher  erst  links  um  jenen  Darmtheil  herum  nach  hinten  zieht  und  dann  an  der 
rechten  Seite  desselben  hervorkommt.  Nach  Abgabe  der  Venae  advehentes  setzt 


Fig.  543. 


Bchema  der  Anlage  der  Körpervenenstämrae. 
A der  primitive  Zustand,  B ein  spaterer  mit 
der  Ausbildung  der  unteren  Hohlvene. 


300 


Sechster  Abschnitt. 


sich  der  Stamm  in  den  Ductus  Arantii  fort.  Durch  die  Ausbildung  der  Darmvenen 
wird  der  Stamm  der  Vena  omphalo-mcsenterica  zur  Vena  portae. 

Die  beiden  Nabelvenen  erfahren  ebenfalls  Umgestaltungen.  Die  rechte  bildet 
sich  zurilck,  während  die  linke  sich  ausbildet.  Sie  hat  Verbindungen  mit  einer 
Vena  advehens  gewonnen ; und  da  sie  bald  einen  bedeutenden  Venenstamm  vor- 
stcllt,  erscheinen  die  Venae  hcpatieae  adveheutes,  welche  erst  Äste  derV.  omphalo- 
mesenterica  waren,  wie  Äste  der  Nabelveno,  in  deren  einen  die  zur  Pfortader 
gewordene  V.  omphalo-mesenterica  sich  einsenkt.  Die  Leber  empfängt  also  jetzt 
ihr  Blut  größteutheils  aus  der  Vena  umbilicalis  und  nur  ein  kleiner  Theil  wird  ihr 
durch  die  au  Volum  zurückstehende  Pfortader  zugoführt.  Dabei  bildet  der  Ductus 
Arantii  die  Fortsetzung  der  Umbilicalvene. 

Der  paarig  angelegte  Apparat  der  Venae  umbilicales  und  omphalo-mesen- 
tericae  ist  also  in  einen  unpaaren  Apparat  übergegangen  und  die  Venae  hepaticae 
revehentes  werden  schließlich  mit  dem  Ductus  Arantii  gleichfalls  zu  einem  ge- 
meinsamen Veuenstamme  vereinigt. 

Zu  diesem  unpaaren  Venenstamme  bildet  sich  ein  neuer  Zufuhrweg  aus.  Er 
beginnt  zwischen  den  beiden  Urnieren,  anfänglich  als  schwaches  Gefäß  (Fig.  ,543 
A,  ci),  welches  sich  später  durch  Äste,  welche  die  Aorta  umgreifen,  mit  den  beiden 
C.ardinalvenen  in  Verbindung  setzt.  So  kommt  das  Blut  aus  dem  hinteren  Ab- 
schnitte der  Cardinalvenen  in  dieses  auf  geraderem  Wege  zum  Ilerzen  führende 
Gefäß,  welches  jetzt  die  untere  Hohlvene  vorstellt.  Durch  das  vermittels  der  Ver- 
bindung mit  den  Cardinalvenen  ciweiterte  Gebiet  wird  die  untere  Hohlvene  bald 
zu  einem  stärkeren  Stamme  (Fig.  543  H,  ci)..  Die  im  vorderen  Theile  der  Ilrniere 
wurzelnden  Abschnitte  der  Cardinalvenen  erfahren  eine  Rückbildung  und  es  bleibt 
von  diesen  Venen  nur  die  vorderste  Str-ecke  (ß,  Card),  welche  Venen  von  der 
Korperwand  aufnimmt  und  zum  Ductus  Cuvieri  sich  fortsetzt.  Der  hintere  Ab- 
schnitt der  Cardinalvenen,  ins  Gebiet  der  unteren  Ilohlvene  bezogen,  hat  sich  in 
die  Beckeuhöhle  fortgesetzt  und  nimmt  die  Venen  der  unteren  Gliedmaßen  auf. 
Im  Becken  stellt  er  die  Vena  iliaca  interna  (hypogastrica)  (h)  dar.  Von  den  unteren 
Gliedmaßen  kommt  die  Vena  iliaca  externa  (il  e).  Durch  Ausbildung  der  Anasto- 
moseu  zwischen  beiden  Cardinalvenen  an  deren  hinterem,  vom  vorderen  getrenntem 
Abschnitte  ist  das  Gebiet  der  linken  mit  der  rechten  Cardinalvene  nicht  nur  in 
engerem  Zusammenhänge,  sondern  diese  bildet  auch  den  Hauptabfuhrweg  für  das 
Blut  des  linksseitigen  Gebietes  und  entfaltet  sich  demgemäß  zu  einem  in  die  untere 
Hohlvene  fortgesetzten  Stamm.  Daun  ist  also  der  hintere  Abschnitt  der  rechten 
Cardinalvene  in  die  untere  Hohlvene  übergegangen  (HociiSTK'i’Tinj).  Die  Nieren- 
venen (r)  bezeichnen  die  Grenze  zwischen  dem  primitiveren,  oberen  Abschnitte  und 
dem  secundären,  aus  der  rechten  Cardinalvene  entstandenen  unteren  Abschnitte 
des  jetzt  einheitlichen  Stammes  der  Vena  cava  inferior  (c  i). 

Von  der  rechten  Cardinalvene  erhält  sich  im  kleinen  Becken  der  Anfang  als 
Hypogastrica  und  setzt  sich  durch  die  rechte  Vena  iliaca  communis,  welche  die 
Vena  iliaca  externa  aufuahm,  zur  unteren  Hohlvene  fort.  Von  der  linken  Cardinal- 
•vene  besteht  nur  der  Anfang  (als  V.  hypogastrica),  während  die  linke  Vena  iliaca 
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communis  ans  einer  Anastomose  zwischen  beiden  Cardinalvenen  hervorging. 
(Fig.  543  B il.  c.) 

Von  dem  der  unteren  Hohlvene  zugethoilten  Gebiete  des  unteren  Abschnittes 
der  Cardinalvenen  hat  sich  aber  ein  Theil  insofern  selbständiger  gestaltet,  als  er 
jederseits  an  der  Wirbelsäule  ein  Längsstämmchen  bildet  [Vena  vertebralis  poste- 
rior], Dieses  sammelt  Blut  aus  der  Leibeswand  und  steht  sowohl  mit  den  in  die 
untere  Hohlvene  mündenden  Lumbalvenen  in  Verbindung,  als  auch  mit  den  Venac 
iliacae  communes  und  den  thoraeal  persistirenden  Cardinalvenen.  Es  stellt  dann 
eine  Vena  lumbalis  ascendens  vor. 


§ 316. 

Im  Bereiche  des  iibiigon  Körpervenensystems  treten  folgende  \ eränderungen 
hervor.  Beide  Jugularvenen,  welche  das  Blut  aus  dem  Kopfe  sammeln,  nehmen 
auch  Ilirnveuen  auf,  indem  sie  in  der  Schlilfeugegend  mit  inneren  \ eneu  commu- 
niciren.  Der  Stamm  dieser  Jugularvenen  verläuft  über  den  Kiemenspalten  zum 
Cuvier'schen  Gang  herab  und  ist  nach  Maßgabe  der  Ausbildung  des  Kopfes 
mächtig.  Er  entspricht  durch  oberflächlicheren  Verlaut  einer  V.  jugularts  externa 
(Fig.  543  A,  B).  Diese  bleibt  bei  den  meisten  Säugethieren  der  bedeutendere 
Stamm.  Eine  tiefer  verlaufende  Vene  beginnt  am  Foramen  jugulare,  nimmt  später 
das  Gehirnvenenblut  auf  und  beeinträchtigt  als  Vena  jngularis  interna  [A,  i)  die 
zuerst  aufgetretene,  mit  der  sie  sich  weiter  abwärts  verbindet.  Sie  wird  bei  den 
Primaten  zum  llauptstamme  für  das  aus  dem  Gehirn  rückkehrende  Blut  [B,  is). 
Das  Ende  des  gemeinschaftlichen  .lugularvenen Stammes  nimmt  eine  \ ene  von  den 
vorderen  Gliedmaßen  auf,  die  V.  subclavia  [B,  s). 

In  die  Jugularvenen  treten  noch  Venen  vom  Halse,  welche  vorne  sogar  die 
beiderseitigen  Gebiete  unter  einander  in  Verbindung  setzen.  Da  aber  mit  der 
Volumzunahme  des  Gebietes  aller  dieser  Venen  auch  deren  Stämme  sich  bedeu- 
tender ausbilden,  so  erhalten  sie  das  Übergewicht  über  die  mit  ihnen  sich  ver- 
einigenden Cardinalvenen  und  werden  von  der  Vereinigung  der  V.  jug.  communis 
mit  der  Subclavia  an  bis  zur  Mündung  in  den  rechten  Vorhof  als  obere  Hohlvenen 
[Venae  cavae  superiores)  bezeichnet  (cs).  Jede  solche  Vene  wird  also  vom  be- 
treftenden  Ductus  Cuvieri  und  einem  Stücke  der  primitiven  .Tugnlaris  vorgestellt. 
Die  linke  obere  llohlvene  (Figur  544  A,  css]  verläuft  um  die  hintere  Wand  der 
linken  Vorkammer  in  der  Kranzfnrche  des  Herzens  zum  rechten  Vorhof  und  nimmt 
auf  diesem  Wege  noch  die  Herzvenen  auf  [A,  c).  Koch  in  der  achten  Woche  be- 
steht sie  beim  Menschen.  Die  rechte  [A,  csd)  senkt  sich  gerade  zum  rechten  Vorhof 
herab.  Zwei  obere  Hohlvenen  bilden  sich  bei  den  Keptilien  aus  und  bestehen  bei 
Vögeln  und  vielen  Säugethieren.  Bei  manchen  der  letzteren  ist  aber  die  linke  die 
schwächere.  Das  wiederholt  sich  auch  beim  Menschen  und  schreitet  noch  weiter. 
Zwischen  beiden  Hohlvenen  hat  indessen  ein  Venenplexus  sich  ausgebildet,  und  in 
diesem  ein  querer  Stamm  [A,  a)  mächtiger  sich  entwickelt,  welcher  die  linke  obere 
Hohlvene  mit  der  rechten  in  directe  Verbindung  setzt.  Dadurch  wird  das  Blut  der 
linken  mehr  und  mehr  der  rechten  oberen  1 lohlvene  zugefflhrt,  und  die  Rückbildung 
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Oer  zum  Herzen  verlaufenden  Strecke  der  linken  ist  ebenso  die  Folge  jener  Ein- 
richtung, wie  es  die  Ausbildung  dos  Verbindungsgefäßes  (Fig.  544  B,  a)  und  die 
bedeutende  Zunahme  des  Kalibers  der  reckten  ist.  Von  der  linken  oberen  Hokl- 
vene  bleibt  dann  nur  die  im  Sulcus  coronarius  des  Herzens  verlaufende  Endstrecke 
bestehen  (ß,  c),  soweit  Herzvenen  in  sie  einmtlnden,  für  die  sie  einen  »Sinus 
coronarius  <1^  vorstellt. 

Auch  die  Cardinalvenen  erfahren  Veränderungen.  Sie  gaben,  wie  wir  oben 
darlegten,  ihr  unteres  Gebiet  an  die  Cava  inferior  ab  und  zeigen  damit  relative 
Keductionen.  Dann  werden  die  Cardinalvenen  wesentlich  auf  die  Thoracalregion 

beschränkt.  Die  beiderseitigen  Cardinal- 
venen sind  durch  diese  Vorgänge  zu  relativ 
unbedeutenden  Venenstämmen  herabge- 
sunken, welche  das  Venenblut  von  der 
hinteren  Thoraxwand  sammeln  (Fig.  544 .4, 
Card).  Die  linke  Cardinalvene  ist  aber 
durch  die  schon  in  der  7. — 8.  Woche 
vollzogene  Verbindung  der  linken  oberen 
Hohlvene  mit  der  rechten  gleichfalls  be- 
einflusst, und  quere  Anastomosen  zwischen 
beiden  Cardinalvenen  haben  an  Ausbil- 
dung gewonnen  (ß).  Dadurch  wird  das  im 
linken  Längsstamme  sich  sammelnde  Blut 
in  den  rechten  übergefuhrt,  der  die 
V.  azyyos  (ß,  az)  vorstellt.  Die  linke 
Cardinalvene,  welche  ihre  Vei'bindung  mit 
der  gleichseitigen  Hohlvene  vermindert  oder  ganz  aufgehoben  hat,  communicirt 
dann  quer  über  die  Wirbelkörper  hinweg  mit  der  Azygos  und  bildet  die  V.  hemia- 
zygos  [hz). 

So  wird  also  der  Venenapparat  der  linken  oberen  Körperhälfte  mit  dem  der 
rechten  in  Verbindung  gesetzt  und  gewinnt  in  diesem  neue  Bahnen,  welche  sämmt- 
lich  in  einer  einzigen  oberen  Hohlvene  (der  ursprünglichen  rechten)  vereinigt  sind. 
Diese  setzt  sich  jederseits  aus  einem,  die  Jugulares  und  Subclavien  vereinenden 
Stamme  zusammen,  der  Vena  anonyma  {V.  brachio-cephalica).  Die  linksseitige 
Anonyma  wird  größtentheils  von  dem  queren  Gefäße  dargestellt,  welches  die  linke 
Cava  supei-ior  mit  der  primitiven  rechten  verband  (Fig.  544  ß,  a).  Die  rechts- 
seitige V.  anonyma  geht  aus  dem  Theile  der  rechten  oberen  Hohlvene  hervor, 
welcher  jenseits  der  Einmündung  der  linken  V.  anonjuna  bestand. 

Die  Umwatidlnng  dieses  symmetrisch  angelegten  Venensystems  in  ein  asymmetrisches 
beruht  hauptsächlich  in  der  Überleitung  des  Veneublutes  der  linken  Seite  in  die  auf  der 
rechten  Seite  bestehenden  Bahnen,  wobei  die  linkerseits  vorhandenen  Stämme  allmählich 
aus  der  Blutbahn  ausgeschaltet  werden.  Ein  Causalmoment  für  diesen  Vorgang  erkenne 
ich  in  dem  Verhalten  des  linken  oberen  Hohlvenenstammes.  Derselbe  verläuft  nicht 
gerade  zum  rechten  Vorhof  herab,  wie  der  rechte,  sondern  mit  seinem  Ende  am  linken 
Vorhofe  vorbei  und  mündet  zugleich  schräg  in  den  Vorhof.  In  letzterem  Umstand,  wie 


Fig.  544. 


Schema  der  Verändernngeii  im  Gebiete  der 
oberen  Hohlvenen. 
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in  der  größeren  Länge  und  der  Krümmnng  des  Endes  müssen  bei  Vergleichung  mit  dem 
Stamme  der  rechten  oberen  Hohlvene  ungünstigere  Verhältnisse  für  die  Zuleitung  des 
Blutes  zum  Herzen  erkannt  werden.  Sind  die  Anastomosen  zwischen  den  beiderseitigen 
Hohlvenen  einmal  ausgebildet,  so  wird  das  Blut  der  linken  Seite  sie  benützen  und  der 
rechten  Cava  Zuströmen,  auf  welche  die  Säugpumpe  des  Herzens  einen  directereii  Einfluss 
ausübt.  So  kommt  der  Stamm  der  linken  V.  cava  zur  allmählichen  Rückbildung.  Die 
Umbildung  des  oberen  Abschnittes  der  Venae  cardinales  erfolgt  dann  als  secundärer  Process; 
denn  wenn  einmal  der  Stamm  der  V.  cava  slnistra  in  der  Reduotion  begriffen  ist,  bieten 
die  Anastomosen  zwischen  den  beiderseitigen  Cardinalvenen  dem  Blnte  der  linken  gün- 
stigere Gelegenheit  zur  Ableitung  in  die  Bahn  der  rechten,  und  so  erfolgt  auch  hier  die 
Umänderung. 

Auch  die  Verwendung  eines  Theilns  der  rechten  Cardinalvene  zum  Aufbau  des 
Stammes  der  unteren  Hohlvene  fällt  unter  den  gleichen  Gesiihtspunkt,  wie  leicht  zu 
erkennen  ist.  Obwohl  Hoohstetter  jenes  Verhalten  nur  bei  einigen  Säugethieren  erkannt 
hat,  trage  ich  aus  Gründen  doch  kein  Bedenken,  es  auch  als  wahrscheinlich  beim  Menschen 
bestehend  anzusehen. 

Der  ursprünglich  die  Venen  aufnehmende,  hinter  dem  Vorhofe  gelegene  Sinus  venosus 
(Fig.  495  B)  wird  mit  der  Ausbildung  des  Herzens  in  den  rechten  Vorhof  aufgenommen. 
S.  oben  S.  212  Anm. 

H.  Rathzb,  Entwickelung  des  Venensystems  der  Wirbelthiere.  Dritter  Bericht  über 
das  natnrwiss.  Seminar  bei  der  Universität  Königsberg.  4.  1838.  — J.  Marshall,  On 
the  development  of  the  great  anterior  veins  in  man  and  mammalia.  Philos.  Transact. 
1850.  — Ferner  His,  Anat.  menschl.  Erabr.  HI.  F.  Hoohstetter,  Anat.  Anz.  II. 


Über  das  Venensystem  des  Körperstammes  s.  Bresohet,  Recherches  anatomiques  et 
physiologiques  sur  le  systöme  veineux.  fol.  Paris  1820. 


Anordnung  des  Venensystems. 

I.  Venen  des  Lungenkreislaufes. 

Venae  pulmonales. 

§ 317. 

Diese  Venen  sammeln  sich  aus  den  Capillaren  der  Lungen  und  treten  an  der 
Lungenwurzel  als  größere  Gefäße  hervor.  Eine  Anzahl  der  letzteren  vereinigt  sich 
je  zu  einem  Stämmchen,  deren  aus  jeder  Lunge  zwei  kommen.  Während  die 
Lungenarterie  der  Vertheilung  der  Bronchien  folgt,  verhalten  sich  die  Venen 
einigermaßen  unabhängig  davon,  und  zwar  um  so  mehr,  je  weiter  peripherisch  sie 
sich  finden.  Sie  sammeln  sich  geflechtartig  zwischen  den  Lobuli,  während  die 
Arterien  in  denselben  sich  vertheilen.  Der  Weg  der  Venen  ist  dadurch  ein  anderer 
als  jener  der  Arteiien,  von  denen  er  sich  möglichst  fern  hält. 

Am  Hilus  der  Lunge  finden  sich  die  Lungenvenen  unterhalb  der  Lungen- 
arterien und  verlaufen  horizontal  zum  linken  Vorhof.  In  der  Eegel  sind  die  beiden 
Lungen  Venen  bis  zur  Einmündung  in  den  Vorhof  getrennt  und  liegen  noch  inner- 
halb der  Pericardialhöhle,  doch  können  sie  sich  je  zu  einem  kurzen  gemeinsamen 
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Herz  mit  dem  Hiliis  der  Lungen  und  deu  großen  Getaßstämnien  Wie  die  uisprürig- 

von  hinten.  Die  hinteren  Lnngenränder  sind  zur  Seite  gedrängt.  Hch  einfache  Tningen- 

vene  in  die  Vorhofs- 
wand anfgeiiominen  wird,  ist  heim  Herzen  eiwälint  (II.  S.  213.  Anm.). 

Bei  ihrem  Austritt  aus  dem  Hilus  der  Lunge  nehmen  die  Lungenvenen  noch  vordere 
Bronehialvenen  auf,  welche  theils  an  bronchialen  Lymphdrüsen , auch  an  der  hinteren 
Fläche  des  Pericard  wurzeln  und  mit  Trachealvenen  sowohl  als  auch  mit  Venen  des 
hinteren  Mediastinalraums  Anastomosen  bilden.  Solcher  Venae.  bronchiales  anteriores  be- 
stehen jederseits  mindestens  zwei.  Auch  im  Innern  der  Lunge  treten  kleine,  von  den 
Bronchialwandungen  kommende  Venenstämmchen  in  die  Zweige  der  Lungenvenen  über, 
oder  es  bestehen  zwischen  beiden  Anastomosen,  und  zwar  findet  dieses  Verhalten  längs 
der  ganzen  Verzweigung  des  Bronchialbaumes  statt. 

ZuoKUEK.aNDL,  Sitzungsberichte  der  Wiener  Academie.  III,  Abtheil.  Bd.  LXXXIV. 
— ^ Küttkee,  Arch.  f.  path.  Anat.  LXXIII. 


Stamme  vereinigen.  Am  liänfigsteu  trifft  das  die  beiden  rechten  Lnngenvenen.  Die 


Tningenvenen  einer  Seite  liegen  übereinander 


Fig.  545. 


[Fig.  545),  als  eine  obere  und  eine 
untere  unterscheidbar. 
Die  obere  befindet 
sich  etv'as  weiter  nach 
vorne  zu,  und  zwi- 
schen ihr  und  der 
unteren  (oder  auch 
deren  Zweigen)  tritt 
ein  Ast  des  bezüg- 
lichen Bronchus  hin- 
durch zum  Ililus  der 
Lunge.  Aus  der  Mus- 
kulatur der  Vorkam- 
mer treten  Züge  auf 
das  Ende  der  Lungen- 
venen über,  und  sollen 
bis  in  die  Lunge  ver- 
folgbar sein.  Die  Lvn- 
genvenen  sind  also 
nicht  scharf  von  der 
Vorhofswand  abge- 
grenzt, die  sie  ja  her- 
steilen halfen. 


Trachea 

SHhclavia 

sin. 

Vena  c.  stip. 
Aorta 

Vena  azygos 

Art.  pulm. 
dextra 


Vena  cava 
inferior 


II.  Venen  des  Körperkreislaufes, 

g 318. 

Das  Körpervenenblnt  kehrt  nach  den  Umwandlungen  der  früheren  Zustände 
des  Venensystemes  (§  314 — 316)  schließlich  durch  zwei  Hauptstämme  zum  rechten 
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Vorhofe  des  Herzens  zurück.  Das  sind  die  beiden  Hohlvenen,  denen  sicli  eine 
dritte  Vene  zugesellt,  welche  das  Blut  der  Herzwaud  in  den  Vorhof  führt. 

A.  Venen  der  Herzwand. 

Die  Venen  des  Herzens  sammeln  sich  an  der  Oberfläche  in  größere,  in  die 
Furchen  eingebettete  und  hier  die  Arterien  begleitende  Stämmchen,  welche  an  der 
hinteren  Fläche  des  Herzens  sich  in  einen  Sinns  coronarius  vereinigen  und 
in  den  rechten  Vorhof  münden.  Taschenklappen  fehlen  diesen  Venen,  dagegen 
finden  sich  hin  und  wieder  Astklappen  vor. 

Der  Sinus  coronarius  ist  der  Kcst  einer  linken  oberen  Hohlvene  (II.  S.  302) 
und  liegt  in  der  Kranzfurche  zwischen  linkem  Vorhof  und  linker  Kammer,  in  einer 
Länge  von  3 — 5 cm.  Größere  Weite  untersclieidet  ihn  von  der  in  ihn  eiumündeuden 
Hauptvene  des  Herzens,  als  deren  Fort- 
setzung er  sieh  darstellt.  Der  Sinus  coro- 
narius nimmt  folgende  Venen  auf: 

1.  Vena  magna  eordis  [V.  coro- 
naria  magna)  (Fig.  51(i).  Sie  beginnt  in 
der  vorderen  Längsfurche,  wo  sie  von 
beiden  Kammern  her  Venen  empfängt, 
wendet  sich  dann  unter  dem  linken  Herz- 
ohre  in  die  Kranzfurche,  in  welcher  sie 
zwischen  linker  Kammer  und  Vorkammer 
sich  nacli  hinten  begiebt.  Außer  klei- 
neren Venen  tritt  in  der  Regel  eine 
größere  von  de]’  Seite  der  linken  Kammer 
zu  ihr.  Das  Ende  des  Stammes  setzt  sich 
in  den  Sinus  fort,  von  welchem  sein 
Lumen  meist  durch  eine  leichte  Falte 
( Valvula  Vieussenn)  sich  abgreuzt.  Die 

2.  V.  posterior  ventriculi  siuistri  beginnt  nahe  der  Herzspitze  an  der 
hinteren  und  seitlichen  Wand  der  linken  Kammer  und  tritt  parallel  mit  der  folgenden 
z]im  Sinus,  in  dessen  Anfang  s.ie  mündet. 

Seltener  vereinigt  sie  sich  vor  dem  Sinus  mit  der  Vena  coronaria  magna,  oder  sie  ist 
durch  zwei  Venen  vertreten,  deren  eine  in  die  Vena  magna,  die  andere  in  das  Ende  des 
Sinns  einmnndet. 

3.  V.  media  eordis.  Verläuft  in  der  hinteren  Längsfurche  und  nimmt  von 
der  linken  Kamme]’  einige  größere  Venen,  kloi]ie]’e  von  der  rechten  .auf.  Ihi’  A]i- 
fjuig  aniisto]nosi]’t  mit  der  Vena  magna  eordis. 

4.  V.  parva  eordis  {V.  corona7'ia  parva).  Entsteht  in  der  rechten  Kranz- 
furche, in  der  sie  zum  Sinus  verläuft,  und  nimmt  vorzüglich  hinten  vO]i  der  rechte]] 
Ka]n]ner  und  auch  von  der  Vorkammer  Venen  auf.  Sie  ist  ]ncist  sehr  unbedeutend. 

Mehrere  kleine  Venen,  welche  thcils  vom  rechte]]  Voi’hofe  und  vo]i  der  \or- 

Gegenuaur,  Anatomie.  6,  Auf.  11.  2ü 


Fig.  54G. 


V.  mfiilio 

V fl 

V.  jyarva 

Vollen  der  Herzwand  (von  hinten  und  iiuteu). 
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hofscheidewand,  theils  vom  vordei'en  Theile  der  rechten  Kammerwaiid  kommen, 
münden  an  verschiedenen  Stellen  direct  in  die  rechte  Vorkammer  ein.  Ihre  Aus- 
mündestellen  bilden  die  Foramina  Thebesü. 

Eine  kleine  von  der  hinteren  Fläche  der  linken  Vorkammer  zum  Anfänge  des 
Sinus  herabziehende  Vene  ist  gleichfalls  ein  Best  der  primitiven  linken  oberen 
Hohlvene,  die  •hier  zu  ihrem  in  den  Sinus  lihergegangenen  Ende  verlief. 

Uber  die  Herzveiien  sowie  die  obere  Hohlvene  s.  W.  Grvbek,  Mem.  de  l’Acad.  imp. 
de  St.  Petershourg.  VII.  Serie.  T.  VII,  No.  2. 


B.  Gebiet  der  oberen  Hohlvene. 


§ 319. 


Fig.  547. 


Die  Vena  cava  superior  (s.  descendens)  (Fig.  547)  sammelt  das  Blut  vom 
Kopfe  und  Halse,  von  der  oberen  Gliedmaße  und  der  Brustwand.  Ihr  Stamm  ent- 
steht hinter  der  rechten  - ersten 
Sterno-costal-Verbindung  meist 
etwas  unterhalb  des  Knorpels  der 
1.  Eippe  ans  der  Vereinigung 
der  beiden  Venae  anonyraae 
( Vv.  brachio-cephalicae)  und  er- 
streckt sich  fast  gerade  zum 
rechten  Vorhof  herab.  Dabei 
liegt  er  zum  Theile  noch  hinter 
dem  Sternum.  Von  hinten  über 
den  rechten  Bronchus  hinweg 
senkt  sich  die  Vena  azygos  in 
den  Stamm  dieser  Hohlvene  ein.  ■ 
Jede  Vena  anonyma  entsteht 
durch  die  Vereinigung  der  Vena 
subclavia  mit  der  Vena  jugularis 
communis  hinter  dem  Sterno- 
clavicnlar-Geleuke.  Die  linke 
Vena  anonyma  ist  bei  der  rechts- 
seitigen Lage  der  oberen  Ilohl- 
vene  länger  als  die  rechte  und 
zieht  schräg  hinter  dem  Manu- 
brium  sterni  her. 

Die  Venae  anonymae 
nehmen  aus  dem  Hals-  und  Brust- 
gebiete der  Arteria  subclavia 
Venen  auf,  welche  nicht  immer 
mit  den  gleichnamigen  Arterien 


Thyreoidea 

inferior 


Subclavia 


Anonyma 

sinistra 


Cava  sup. 

Ägj/ffOS 

Hemiazygos 


Intercofstales 


Lumlalis 
ascendens 

Obere  Holilvene  und  die  in  sie  mündenden  Venen.  Der 
stamm  der  V.  azygos  ist  etwas  nach  rechts  gezogen. 


verlaufen.  Auch  in  ihrer  Verbindung  mit  dem  Stamme  bieten  sie  sehr  wechsel- 
volle Verhältnisse  dar.  Selbständig  mündet  in  die  Vena  anonyma: 
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1.  Die  V.  thyreoide»  inferior.  Diese  entspringt  aus  einem  Venengeflechte, 
welches  am  unteren  Schikidrüsenrande  entsteht  und  auch  vom  Kehlkopfe  und  vom 
Pharynx  Zweige  aufnimmt  (Fig.  547).  Sie  bilden  ein  zur  V.  anonyma  sinistra  oder 
zur  Verbindungsstelle  beider  Vv.  anonymae  herabtretendes  Stämmchen,  das  zuweilen 
durch  einzelne  Venen  repräsentirt  wird. 

Die  übrigen  Venen  begleiten  Arterien. 

2.  V.  vortebralis.  Diese  verläuft  mit  der  Arterie,  nimmt  aus  den  Venen- 
geflechten  der  Wirbelsäule  Venen  auf  und  ist  zuweilen  in  diese  Geflechte  aufgelöst. 
Durch  den  Zusammenhang  dieser  Geflechte  mit  den  A^enenräumon  der  Schädelhühle 
dient  sie  auch  zur  Ableitung  des  Blutes  von  daher. 

3.  V.  cervicalis  profunda.  Sie  ist  gleichfalls  au  der  Verbindung  mit  den 
Venengeflechten  der  Wirbelsäule  betheiligt  und  kann  als  ein  ansehnlicher  Venen- 
stamm bis  zum  Schädel  emporsteigen.  Mit  den  dort  bestehenden  Venengeflechten 
bildet  sie  Anastomosen  (Fig.  551). 

4.  V.  mammaria  interna  und 

5.  V.  intercostalis  suprema  sind  meist  nur  proximal  einfache,  distal  ver- 
doppelte Venen,  welche  aus  den  Gebieten  der  gleichnamigen  Arterien  kommen. 

A^ena  jugularis  interna. 

Diese  A^ene  sammelt  das  Blut  aus  der  Schädelliöhle.  Sie  beginnt  am  hinteren 
Abschnitte  des  Forameu  jugulare  mit  einer  Anschwellung  [Bulbus  venae  jugularis). 
Der  Carotis  interna  folgend  erstreckt  sie  sich  am  Halse  hei-ab  (Fig.  .AflO).  Durch 
Aufnahme  anderer  Venen  verstärkt,  begleitet  sie  dann  die  Carotis  communis,  wobei 
sie  vom  M.  sterno-cleido-mastoideus  bedeckt  wird,  und  verbindet  sich  hinter  dem 
Sterno-clavicnlar-Qelenke  mit  der  A’ena  subclavia  zur  V^cna  anonyma. 

AVie  der  im  Foramen  jugulare  für  den  Bulbus  gegebene  Baum  sehr  verschie- 
denen Umfang  besitzt,  so  ist  auch  das  Kaliber  dieser  Vene  schon  am  Beginne  sehr 
variabel.  Es  wird  beeinflusst  durch  die  Verbindung  des  Gebietes  der  V.  jugul.aris 
interna  mit  anderen  Venen,  vorzüglich  mit  der  A"ena  jug.  externa,  welche  jenes 
beschränkt,  indem  sie  ihr  eigenes  Gebiet  ausgedehnt  hat. 

Das  Gesammtgebiet  der  Vena  jugularis  interna  zerfällt  in  zwei  Abschnitte. 
Der  eine  umfasst  die  Arenen  der  Schädelhühle,  der  andere  die  des  Gesichtstheiles 
des  Kopfes,  welche  in  der  1 e?).a  facialis  communis  sich  vereinigen,  sowie  einige 
vom  Halse  kommende  Arenen.  Die  Arenen  dieses  Gebietes  entbehren  der  Taschen- 
klappen. Solche  bestehen  an  der  Ausmündung  der  Jugularis  interna  in  die  Ano- 
nyma, während  an  den  kleineren  Stämmen  Astklappen  verkommen. 

Der  Bulbus  der  Vena  jugularis  interna  findet  sich  an  der  UmbiegesteUe  des  Endes 
dos  Sillens  sigmoides  in  den  hinteren  Abschnitt  des  Foramen  jugulare.  Hier  bildet  er, 
häufiger  rechts  als  links,  eine  gegen  das  Potrosum  gerichtete  blindsackartige  Ausbuchtung, 
deren  Umfang  die  Mächtigkeit  der  Vena  jugularis  an  jenem  Knochen  sich  aussprechen 
lässt.  Über  diese  Verhältnisse  s.  0.  Langek,  Sitzungsber.  d.  Wiener  Aoad.  Mathem.- 
Naturw.  Ciasse.  Bd.  L.KXXIX. 
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Venen  der  Schiidelhöhle. 

Die  Venen  des  Gehirns  sowie  jene  der  Augenhöhle  münden  in  Räume  der 
Dura  niater  aus,  deren  Wand  das  Charakteristische  der  Venenwand  verloren  hat. 
Sie  besteht  aus  faserigem  Bindegewebe  mit  spärlichen  elastischen  Elementen,  die 
nur  zu  innerst,  unmittelbar  unter  einer  Epithellage,  in  Längs-Zügen  häuliger  sind. 
Demgemäß  ist  das  Lumen  dieser  Sinusse  kaum  oder  nur  wenig  veränderlich.  In 
manchen  wird  es  von  bindegewebigen  Balken  durchsetzt,  und  wo  solche  reichlicher 
Vorkommen,  wird  an  Venengeheehte  erinnert,  ans  denen  die  Sinusse  phylogenetisch 
entstanden  sind. 

Die  Lage  dieser  Sinusse  entspricht  den  oberllächlicheji  Grenzen  der  größeren 
Abtheilnngen  des  Gehirnes.  Sie  füllen  damit  im  Cavinn  cranii  Lückenränme,  in 
welche  die  Dura  mater  sich  fortsetzt  (vgl.  Fig.  548).  Die  gesammte  Anordnung 
entspricht  der  durch  die  enge  Einhettuug  des  Geliirns  in  die  Schädellnihle  bedingten 
Raumökonomie.  Folgende  Sinusse  sind  anzufnhreu  : 

1.  Sinus  transversuB  !S.  lateralis)  führt  von  der  Protuherautiii,  occijiitalis 
interna  jederseits  quer  im  Sulcus  transversus  zum  Schläfenbein  und  an  diesem  schwach 
-S-förmig  gebogen  zum  Foramen  jugulare  (Fig.  048).  Soweit  sein  Verlauf  ein  querer 
ist,  folgt  er  der  occipitalen  Befestigung  des  Tentorium  cerebelli.  Der  rechte  Sinus 
ist  meist  weiter  als  der  linke,  was  auch  am  Bulbus  der  Jugularvene  sich  ausprägf. 
An  der  Eminentia  cruciata  J.  S.  204)  (Protub.  occip.  interna)  besteht  die  Vereinigung 
mit  anderen  Sinussen  {Cotijluens  sinuum).  Hier  mündet  ein: 

2.  der  Sinus  occipitalis.  Dieser  beginnt  aus  Veuengeflechteu  am  hinteren 
Umfange  des  Foramen  occipitale  und  erstreckt  sich  längs  der  Crista  occipit.  interna 
zur  Protnberanz,  wo  er  mit  dem  Sinus  transversus  zusammenfließt.  Er  gehört  zu 
den  sehr  variabeln  Bildungen,  ist  zuweilen  doppelt,  fehlt  nicht  selten  ganz. 

3.  Sinus  sagittalis  Superior  {lonyüudinciHs  sup.)  folgt  der  Befestigungsstelle 
der  Falx  cerebri  (Fig.  346)  vom  Foramen  coecum  an  bis  zur  Protuberantia  occipit. 
interna,  wo  er  sich  mit  dem  Anfänge  des  Sinus  transversus  verbindet,  häufig  auch 
ganz  in  den  rechten  S.  tra.nsversus  sich  fortsetzt,  ln  Fig.  548  ist  er  im  Querschnitte 
zu  sehen.  Er  nimmt  eine  Vene  vom  Foramen  coecum  und  auf  seiner  ganzen  Länge 
Venen  von  der  Großhirn-Oberfläche  auf.  Sohr  häufig  ist  er  ausgebuchtet,  auch  von 
einzelnen  Balkon  durchsetzt. 

4.  Sin.  sagittalis  inferior  {loni/ituiiiimlis  inferior)  ist  im  freien  Rande  der 
Falx  cerebri  eingeschlossen  und  beginnt  in  einiger  Entfernung  vom  Vorderende 
ilerselben.  Nicht  selten  steht  er  durch  Sinusäste,  welche  in  der  Falx  cerebri  empor- 
steigen, mit  dem  Sinus  sagitt.  sup.  im  Zusammenhang.  Am  Anfänge  der  Vereinigung 
der  Falx  cerebri  mit  dem  Tentorium  cerebelli  senkt  er  sich  in  den 

5.  Sin.  rectus  (S.  tentorii)  ein,  welcher  im  Tentorium  längs  der  vorgenannten 
Strecke  verläuft  und  nahezu  senkrecht  in  den  Coufluens  sinuum  (Fig.  34fl},  häufig 
auch  in  den  linken  Sinus  transversus  tritt. 

6.  Sin.  petrosus  inferior  führt  längs  der  Petro -basilar-Verbindimg  zum 
Foramen  jugulare,  in  dessen  vorderen  Abschnitt  er  eintritt,  um  in  der  Regel  außer- 
halb der  Schädelhöhle  sich  mit  der  V.  jugularis  zu  verbinden.  Vorne  und  oben 
steht  er  mit  dem  Sinus  cavernosus  in  Zusammenhang,  auch  mit  dem  Sinus  petrosus 
Superior.  Ebenso  bestehen  Vorbiudimgeu  mit  dem  Plexus  basilaris  (Fig.  548). 
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7.  Sin.  poti'osns  siipevior  beginnt  ebenfalls  am  S.  cavernosus  nnci  begiobt 
sieb  an  der  Spitze  der  Felsenbeinpyramide  anf  die  Kante  der  letzteren  nnd  längs 
derselben  nacb  hinten  zur  Umbiegestelle  des  S.  transversus  in  seine  absteigende 
Strecke.  Kr  liegt  somit  in  der  Kefeatignngsstelie  des  l'entorium  cerebelli  an  der 
oberen  Kante  des  Felsenbeines  (Fig.  548i. 


Fig.  r,is. 
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Basis  doi-  S(5liä<lelhühle  mit  den  Venensinussen  der  Dura  inater  und  den  austreteuden  Jlininerven. 
welche  durcli  Zittern  bezeichnet  sind.  Kochts  unten  ist  die  Dura  inater  eine  Strecho  weit  abgehoben. 
Linkerseits  sind  die  Sinusse  geöffnet  dargestellt. 


Sill,  cavernosus.  Ein  zu  beiden  Seiten  der  Sattelgrube  gelegener,  von 
der  oberen  Orbitalfissur  bis  zur  Felsenbeinspitze  ausgedehnter  Sinus,  welcher  eine 
Strecke  der  Carotis  interna,  auch  zur  Fissnra  orbitalis  sup.  verlaufende  Nerven- 
stäimnchen  umschließt.  Unregelmäßig  ihn  durchsetzende  Balken  geben  ihm  eine 
cavernöse  Beschaffenheit.  Die  beiderseitigen  Sinusse  sind  zumeist  durch  engere 
Quersinnsse  S.  intercavernosus  anterior  et  posterior]  verbunden.  Mit  dem  Sinus 
cavernosus  anastomosirt  ein  in  die  Sattelgrube  eingebetteter  Venenring  (Sinus 
circularis)  im  Umkreise  der  Hypophysis.  Er  nimmt  kleine  Venen  aus  letzterer, 
auch  aus  dem  Keilbeinkörper  auf.  Vorne  tritt  in  den  S.  cavernosus  der  kleine 
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t).  Sin.  alae  parvae,  welcher  längs  des  gleichnamigen  Knochentheils  sich 
lateralwärts  erstreckt.  Daselbst  tritt  eine  V.  meningea  in  ihn  ein.  In  der  Regel 
ist  er  sehr  nnanselmlieh.  Durch  die  Anastomose  mit  der  Vena  cerebri  media  oder 
auch  einer  Vena  cerebri  superlor  wird  er  bedeutender. 

Nach  hinten  setzt  sich  der  Sinus  cavernosus  zur  Seite  der  Sattellelme  an  den 
Clivus  fort  und  geht  da  in  einen  von  der  Dura  umschlossenen  Plexus  basilaris 
über,  welclier  mit  den  am  Foramen  magnum  beginnenden  inneren  Venengeflechten 
der  Wirbelsäule  im  Zusammenhänge  steht. 

Die  Sinusse  der  Dura  mater  empfangen  ihr  Blut  theils  aus  der  letzteren, 
indem  sie  an  verschiedenen  Punkten  kleinere  Venae  meningeae  aufnehmen,  theils 
aus  den  knöchernen  Schädelwandungen,  hauptsächlich  jedoch  von  den  Venen  der 
Augenhöhle  und  des  Gehirnes.  Aus  dem  Schädeldachc  nehmen  sie  Vv.  diploicae 
auf,  welche  in  der  Diploö  der  Schädelknochen  ein  weitmaschiges  Netz  bilden.  An 
diesen  Venen  entbehrt  die  sehr  dünne  Wand  der  Muskulatur.  Nicht  selten  er- 
strecken sich  von  den  Sinussen  aus  Fortsetzungen  des  Lumens  weiter  in  die  Dura, 
so  vom  S.  sagittalis  in  die  Falx  cerebri,  oder  vom  Sinus  transversus  ins  Tentorium. 
Die  Venen  der  Diploö  commuuiciren  mit  den  oberflächlichen  Venennetzen  des 
Schädels.  Die  letzteren  sind  damit  auch  Ahfuhrb.ahnen  des  intracranialen  Venen- 
blutes. Wo  die  äußere  Verbindung  nach  innen  mit  einem  Sinus  der  Dura  mater 
correspondirt,  besteht  ein  Emissarium. 

Solche  Emissarien  sind : 

1.  E.  parielctle  beiderseits  in  der  Nähe  der  Sagittainaht;  führt  in  den  Sinus  sagittalis 
Superior.  Zuweilen  fehlt  eines. 

2.  E.  mastoideum  mündet  im  Foramen  mastoideum  (I.  S.  216)  nach  außen  und  führt 
zum  Sinus  transversus. 

3.  E.  condyloideum  verbindet  das  Ende  des  S.  transversus  mit  dem  Plexus  vertebralis 
externus.  Fehlt  nicht  seiten. 

4.  E.  occipitale.  Selten  ein  größeres,  meist  mehrere  kleinere  unterhalb  der  Pro- 
tuberantia  occipitalis  externa.  Äußere  Occipitalvenen  werden  dadurch  mit  Venen  der 
Diploe  oder  dem  C'onfluons  sinuum  in  Zusammenhang  gesetzt  (Sphbino). 

Die  llauptquelle  des  Blutzufiusscs  für  die  Veucnsiimsse  bilden  die  Ilirn- 
veneu.  Sie  treten  in  der  Pia  mater  zu  größeren  Gefäßen  zusammen  und  verlassen 
den  Subarachnoidealraum,  um  sich  in  die  Sinusse  einzusenken.  Sie  unterscheiden 
sich  in  oberflächliche  und  in  tiefe. 

A.  Die  oberflächlichen  sind: 

1.  Vv.  cerebrales  superiores.  Auf  der  oberen  Fläche  der  Hemisphären 
des  Großliirns  sammeln  sich  Venen  in  größerer  Anzahl  (8—12  jedorseits)  und  ver- 
laufen, größtentheils  in  die  Sulci  eingebettet,  medianwärts.  Sie  können  in  vordere, 
mittlere  und  hintere  geschieden  worden. 

Die  vorderen  kommen  vom  Stirnlappen,  die  mittleren  von  der  Umgebung  der 
Centralfurche.  Eine  derselben  ist  meist  ansehnlicher  und  anastomosirt  mit  den 
Vv.  cerebrales  inferiores,  oder  hat  eine  directe  Verbindung  mit  dem  Sinus  petrosus 
Superior.  Die  hinteren  kommen  vom  Occipitallappen;  sie  sind  zugleich  schräg  nach 
vorne  gegen  den  Sinus  sagittalis  superior,  in  den  sie  sich  ergießen,  gerichtet.  Zn 
diesen  von  der  äußeren  Oberfläche  kommenden  Venen  treten  noch  solche  von  der 
medialen  Oberfläche  der  Hemisphären.  Sie  münden  ebenfalls  in  den  Sinus  sagitt.  sup. 
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2.  V.  cerebri  media.  Diese  sammelt  sich  jederseits  am  Boden  und  an  den 
Wandungen  der  Sylvisohen  Grube  sowie  an  dem  Scbläfenlappen  und  senkt  sich  in 
den  Sinus  cavernosus,  seltener  in  den  Sinus  petrosus  superior  ein.  Ihr  Gebiet 
anastomoslrt  mit  den  liinteren  Venae  cerebrales  suporiores  und  kann  durch  diese 
dem  Sinus  longitudinalis  superior  tributär  sein. 

3.  Vv.  cerebrales  inferiores  sammeln  sich  an  der  Untorfläche  des  Groß- 
liirns.  Vordere  münden  noch  in  den  Sinns  sagittalis  superior.  Die  folgenden  sam- 
meln sich  als  Yy.  basilares,  verlaufen  aufwärts  um  die  Hirnstiele  zum  Gebiete 
der  Venae  cerebrales  internae,  wo  sie  ausmünden.  Endlich  münden  auch  Venen  von 
der  Unterfläche  des  Ocoipitallappens  in  den  Sinus  transversus. 

4.  Vv.  cerebelli  superiores  entleeren  sich  in  das  Ende  der  Vena  magna 
Galeni  oder  den  Anfang  des  Sinns  rectus. 

5.  Vv.  cerebelli  inferiores  sind  bedeutender  als  die  vorigen,  kommen 
großontheils  von  der  Unterfläche  des  kleinen  Gehirnes  und  münden  in  den  Sinus 
transversus.  Eine  tritt  auch  zum  Sinns  petrosus  superior. 

B.  Die  tiefen  GeMrnvenen  treten  in  zwei  unter  dem  Fornk  verlaufende 
Vv.  cerebrales  internae  zusammen,  welche  unterhalb  des  Balkonwulstes  sich 
zu  einem  starken  Stamme,  der  V.  magna  Galeni,  vereinigen.  Diese  senkt  sich 
in  den  Anfang  des  Sinus  rectus. 

Die  Venen  der  Plexusse  der  Seitenventrikel  bilden  die  Anfänge  der  inneren 
GeMrnvenen.  Sie  nehmen  die  Vena  terminalis  auf,  welche  an  der  Grenze  von 
Sehhügel  und  Streifenkörper  (unter  der  Stria  cornea)  verläuft,  auch  eine  Vena  septi 
pellucidi  und  kleine  Venen  vom  Balkenknie.  Vor  der  Endigung  im  Sinus  rectus 
verbindet  sich  dem  gemeinsamen  Venenstamme  noch  eine  V.  hasilans. 

Über  die  Venen  des  Gebirns  s.  JIosenthat.,  Acta  Acad.  Leop.  Caiol.  Vol.  XII. 

Tbolabii  , Recherches  sur  1 ’anat.  du  Systeme  veineux  de  l'encdpbale  et  du  eräne 
Paris  1868.  Spebino,  Circulazione  venosa  del  capo.  Torino  1884. 

Die  Venen  der  Augenhöhle  sammeln  sich  theils  aus  dem  Bulbus  (siehe  beim 
Auge),  theils  kommen  sie  aus  den  Adnexen  des  Bulbus  und  bilden  einige  größere 
Stämmehen,  welche  meist  den  Arterien  entsprechen  und  eine  V.  ophthalmioa 
superior  zusammensetzen.  Diese  verlässt  die  Augenhöhle  durch  die  Fissur a 
orbitalis  superior  und  tritt  zum  Sinus  cavernosus. 

Eine  V.  ophthalmioa  inferior  sammelt  sich  am  Boden  der  Orbita,  anasto- 
mosirt  mit  anderen  Orbitalvenen  und  verbindet  sich  entweder  mit  der  V.  opth.  sup- 
oder  gelaugt,  was  häufiger  der  Fall  ist,  durch  die  Fissura  orbitalis  inferior  zu  dem 
Venengeflechte  der  Flügelrauskeln. 

Kleine  Venen  aus  dem  inneren  Gehörorgane  treten  theils  aus  dem  Meat.  acust. 
internus,  theils  ans  dem  Aquaeductus  vestibuli  hervor  (Vv.  auditivae  internae]  und 
gehen  zu  den  benachbarten  Blutleitern. 

Auf  ihrem  Verlaufe  nimmt  die  V.  jugularis  interna  Venen  aus  dem  Gebiete 
der  Arteria  carotis  externa  auf,  und  zwar  außer  manchen  kleineren  die 

V.  facialis  communis  (Pig.  549).  Diese  ist  ein  kurzer,  am  Unterkiefer - 
Winkel  sich  bildender  Stamm,  welcher  auch  näher  oder  entfernter  mit  der  V.  jugu- 
laris externa  communicirt,  so  dass  das  Gebiet  der  letzteren  sich  auf  Kosten  der 
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V.  jiig.  interna  vergrößert.  In  der  Fig.  519  ist  eine  solche  Verbindnng  (bei*)  dar- 
gestellt. Die  V.  facialis  communis  bildet  sich  aus  zwei  ITanptwrzeln : 

1.  V.  facialis  anterior  verläuft  mit  der  Art.  maxillaris  externa.  Sie  beginnt 
als  r.  amjularis  am  inneren  Augenwinkel,  nimmt  hier  Venaa  frontales  und  palpehrales 
stiperiores  aut  und  anastomosirt  mit  der  Vena  ophthalmica  superior.  — Die  beider- 
seitigen Frontalvenenatänmie  sind  in  der  Eegel  durch  eine  Qneranastomose  verbunden 


Fig.  .IIS). 
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dargostellt. 


oder  bdden  einen  stärkeren  unpaaren  Stamm.  Dann  setzt  die  Vena  facialis  cömiuunis 
ihren  Weg  nach  der  Wangengegend  fort,  Fe»««  nasales  exUrnae,  palpehrales  inferiores, 
auch  lahiales  superiores  sammelnd.  Nach  Aufnahme  einer  unter  dem  M.  masseter 
und  dem  Jochbogen  aus  dem  Gebiete  der  Art.  maxillaris  interna  hervortretenden 
Vene  begiebt  sie  sich  liinter  dem  Mundwinkel  zur  Unterkieferregion,  nimmt  die 
l^enae  lahiales  inferiores  auf,  schließlich  noch  Venae  suhmentales,  und  vereinigt  sich 
mit  der  V.  facialis  posterior. 
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2.  V.  füciiilis  posterior.  Diese  wurzelt  im  Goliiete  der  Art.  maxillaris 
iuteiuii,  nimmt  oft  Venne  temporalen  superßciales  auf,  mittels  deren  sie  mit  dem  ober- 
flächlichen Venennetze  des  Schädeldaches  im  Zusammenhang  steht  (Fig.  549  . Ferner 
treten  zu  ihr:  Venne  temporales  profundae,  auriculares  anteriores,  dann  Venen  aus 
einem  die  Mtisculi  pterygoidei  umspinnondon  Geflechte,  dem  Plexus  pterygoideus, 
in  welchen  auch  die  Venae  meningeae  mediae  münden,  ferner  nimmt  sie  Venen  aus 
der  Parotis  und  der  tiefen  Wangenregion  auf  Eine  unter  dem  Ohre  verlaufende 
Communication  mit  den  Venae  auriculares  posteriores  setzt  auch  dieses  Gebiet  mit 
der  V.  facialis  anterior  in  Zusamnnudiang  und  beschränkt  die  V.  jug.  exlerna.  Die 
übrigen  in  den  Stamm  der  Jug.  interna  mündenden  Venen  sind  meist  kleinerer  Art, 
die  von  oben  kommenden  münden  nicht  selten  schon  in  die  facialis  communis 
oder  in  die  V.  facialis  posteriou  ein,  wie  z.  B.  Venae  linguales.  Direct  werden  in 
der  Regel  Venae  thyreoideae  superiores,  die  auch  die  Venen  des  Kehlkopfes  und 
benachbarter  Muskeln  aufnehmen,  der  V.  jug.  interna  zugeführt. 

Bei  dem  Übergänge  der  Schliifenveiien  in  die  V.  facialis  posterior  wird  diese  zu 
einem  bedeutenden  Stamme  umgebildet,  der  durch  Aufnahme  auch  der  Venae  auriculares 
an  Umfang  zunimmt.  Umgekehrt  mindert  sich  die  V.  facialis  posterior  durch  Abgabe 
des  Temporal-  und  Auricularvenengebietes  an  die  Vena  iugularis  externa  (Fig.  649). 


Vena  jngularis  externa. 

Diese  Vene  entsteht  aus  dem  hinteren  Veneiigebiete  des  Kopfes,  theilwoisc 
auch  aus  oberflächlichen  Venen  dos  Halses,  die  einen  in  der  Gegend  des  Ohi'cs 
beginnenden  Stamm  zusiimraeusetzen,  welcher  über  dem  Sterno-cleido-mastoideus 
hcriib  zum  unteren  Halsdreiecke  verläuft  und  sich  da  in  die  Vena  jngularis  in- 
terna, häufiger  in  die  V.  subclavia  eiusenkt.  An  ihrem  unteren  .Vbschnitte  finden 
sich  die  ersten  Taschenklappen.  Während  einer  früheren  Periode  des  fötalen 
Lebens  leitet  sie  die  llauptabfuhr  des  Blutes  aus  der  Schädclhöhle  und  beginnt  an 
der  Mündung  des  Canalis  temporalis  [Foramen  jugulare  spurium),  welcher  an 
der  Wurzel  des  Jochfortsatzes  des  Schläfenbeins  im  Fötalznstande  besteht,  aber  in 
dessen  späterer  Periode  bereits  verschwunden  ist.  Bei  vielen  Säugethieren  per- 
sistirt  jenes  Verhalten,  ludern  die  Vene  aus  der  Nachbarschaft  noch  andere  Venen 
aufiiimrat,  stellt  sie  den  Hauptstamm  der  Kopfvenen  vor. 

Mit  der  Ausbildung  der  V.  jug.  interna  übernimmt  diese  jene  Rolle,  und  die 
V.  jug.  externa  wird  mehr  und  mehr  reducirt.  Im  I’alle  ihrer  bedeutendsten  Aus- 
bildung nimmt  sie  noch  die  Schläfen-  und  Antlitz venen  auf,  und  dann  ist  die  Jug. 
interna  an  Volum  reducirt.  In  anderen  Fällen  beschränkt  sich  die  Jngularis  externa 
auf  die  Schläfonveneii,  Ohrvenen  und  Venen  des  Hinterhauptes  (Fig.  .619)  oderauf 
Venae  auriculares  posteriores  und  occipitales,  im  äußersten  Grade  endlich  sogar 
nur  auf  letztere,  und  erscheint  dann  als  ein  nur  schwacher  Stamm,  welcher  hinter 
dem  M.  sterno-cleido-mastoideus  seinen  Verlauf  hat.  Diese  einzelnen  Zustände 
entsprechen  oben  so  vielen  Reduotionsstadien  des  Gebietes  der  Jngularis  externa, 
welches  Strecke  um  Strecke  der  .Jug.  interna  zugetheilt  ward. 

Ein  den  M.  sterno-eleülo-mastoidens  schräg  überkrenzendes  Veueiistämmeheii  (l'ig. 

549*),  welches  die  Vena  facialis  communis  oder  eine  der  Hanptwnrzeln  derselben  mit 
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der  Vena  jiigulaiis  externa  verbindet,  kann  als  der  Weg  gelten,  auf  dem  die  letztgenannte 
Vene  mit  dom  Gebiete  der  Antlitzvenen  Verbindung  gewinnt. 

Die  Vena  jng.  externa  steht  in  der  Eegel  noch  im  Zusammenhang  mit  anderen 
oberflächlichen  Venen  des  Halses,  welche  noch  größere  Variationen  darbieten  und 
nur  bald  da  bald  dort  zu  Stämmchen  entfaltete  Strecken  des  oberflächlichen  A^enen- 
netzes  sind.  Hierher  gehören: 

a)  Die  Vena  mediana  colli.  Sie  beginnt  mit  der  Aufnahme  snbmentaler 
Venen,  durch  welche  sie  mit  den  Vv.  faciales  ant.  in  Zusammenhang  steht,  läuft 
dann  subcutan  herab,  wobei  sie  sich  theilt  und  mit  den  beiderseitigen  Jugularvenen 
verbindet.  Sie  ist  sehr  häufig  durch  mehrere  absteigende  Venae  subcutaneae 
colli  vertreten,  welche  jederseits  in  einen  queren  Venenstamm  sich  einsenken,  der 
auch  mit  dem  anderseitigen  median  ziisammenhängt  und  dann  die  Vena  mediana 
colli  vorstellt  (Fig.  549).  Sie  alternirt  in  ihrer  Ausbildung  mit  einer 

1^)  V-  jugularis  anterior,  die  ähnlichen  Ursprunges  ist  und  gegen  den 
Vorden-and  des  M.  sterno-cleido-mastoideus  herabläuft,  um  mit  einer  der  beiden 
Jugularvenen  sich  zu  vereinigen. 

, Luschka,  Zeitschr.  für  rat.  Med.  III.  K.  VII.  Bd.  S.  78.  Derselbe;  die  Venen  des 
Halses.  Denkschr.  d.  k.  k.  Acad.  math.-naturw.  Classe.  Bd.  XX. 


Vena  subclavia. 

§ 320. 

Diese  sammelt  die  Venen  der  oberen  Extremität  und  der  Schulter,  entspricht 
deshall)  nicht  ganz  der  Arteria  subclavia,  deren  Äste  auch  noch  den  Hals  ctc. 
versorgen.  Der  Stamm  der  V.  subclavia  bildet  die  Fortsetzung  der  V.  axillaris, 
welche  die  gleichnamige  Arterie  begleitet.  Wo  die  letztere  von  den  Nervensträngen 
des  Brachialgeflechtes  umlagert  wird,  tritt  die  Vena  axillaris  an  die  mediale  Seite 
jenes  Geflechtes.  Sie  begiebt  sich  dann  als  V.  subclavia  unter  dem  M.  subclavius 
empor  auf  die  erste  Kippe,  auf  welcher  häufig  ein  schwacher  Eindruck  die  Lage 
der  Vene  bezeichnet  (s.  Pig.  134).  Vor  dem  Scalenus  anticus  und  durch  diesen 
Muskel  von  der  Arterie  geschieden,  verläuft  sie  medianwärts  zur  Vereinigung  mit 
der  V.  jugularis  interna.  Auf  diesem  Wege  steht  die  Wand  der  Vene  sowohl  mit 
der  Fascie  des  M.  scalenus,  als  auch  mit  der  oberflächlichen  Ilalsfascie  in  Ver- 
bindung. Die  in  sie  eiumiindenden  Venen  sind  höchst  unbeständiger  Art. 

Das  gesammte  Gebiet  der  V.  subclavia  ist  durch  den  Besitz  von  lOappen  aus- 
gezeichnet und  scheidet  sich  in  ein  oberflächliches  und  ein  tiefes.  Die  tiefen 
Venen  verlaufen  in  Begleitung  der  bezüglichen  Arterien,  meist  zu  je  zweien,  die 
auch  noch  am  Oberarm  als  Venae  brachiales  bestehen,  aber  in  eine  zusammen- 
fließen. Die  beiden  Vv.  brachiales  sind  als  eine  mediale  und  eine  laterale  unter- 
scheidbar. Zuweilen  kommt  auf  einer  kürzeren  Strecke  noch  eine  dritte  hinzu. 

Die  oberflächlichen  Venen  bilden  weitmaschige  subontane  Geflechte, 
welche  an  manchen  Orten  mit  den  tiefen  Venen  verbunden  sind.  An  der  Hand 
beginnen  diese  Geflechte  auf  dem  Kücken  der  Finger  mit  Venen,  welche  aus  feinen 
Geflechten  der  Volarseite  an  der  Seite  der  Finger  emportreten.  Die  Dorsalvenen 
der  Finger  setzen  sich  zum  Handrücken  fort.  Größere  Venen  entstehen  zwischen 


Vom  Venensysteme. 


315 


Fig.  .'550. 


je  zwei  Fingern  und  vereinigen  sich  häufig  in  einem  Arcus  venosus,  aus  dessen 
beiden  Enden  in  der  Regel  zwei  besonders  unterschiedene  Stämmchen  liervor- 
kommen.  Bald  wiegt  das  eine,  bald  das  andere  vor. 

Vena  cephalica  antebraehii  (Fig.  550).  Ein  an  der  Radialseite  des 
Handrückens  aus  dem  Plexus  kommendes  Stämmchen  ist  die  Vena  cephalica 
pollicis.  Sie  setzt  sich  in  die  V.  cephalica 
antebraehii  fort,  welche  der  Radialseite  dos  Vor- 
derarmes folgt  lind  mit  anderen  Venen  des  Vorder- 
armes anastomosirt.  Vor  der  Ellbogenbouge  zweigt 
sie  aufwärts  verlaufende  Venen  ab.  Mit  ihrem 
Stamme  jedoch  begiobt  sie  sich  schräg  über  die 
Ellbogenbeuge  als  Vena  mediana  cubiti  zum 
Sulcus  bicipitalis  modialis,  wo  sie  eine  zweite,  vom 
Handrücken  kommende  größere  Vene  aufnimmt. 

Die  Fortsetzung  des  Stammes  der  V.  cephalica 
antebraehii  zum  Oberarm  stellt  die 

V.  cephalica  hnmeri  (Fig.  550)  vor. 

Diese  Vene  beginnt  mit  einer  oder  häufiger  mit  zwei 
schwächeren  von  der  V.  cephalica  antebraehii  abge- 
zweigten  Venen  in  der  Nähe  der  Ellbogenbeugc, 
tritt  im  Sulcus  bicipitalis  lateralis  am  Oberarme 
empor  und  steht  auf  diesem  Wege  nur  mit  wenig 
bedeutenden  Venen  im  Zusammenhang.  Zwischen 
dem  M.  deltoides  und  dem  M.  pectoralis'  major 
senkt  sie  sich  allmählich  unter  die  Fascie,  nimmt 
zwischen  beiden  Muskeln  nach  und  nach  eine  tiefer 
gelegene  Balm,  wobei  der  R.  deltoideus  der  Art. 
thoracico-acromialis  unter  ihr  liegt,  und  tritt  dann 
unterhalb  des  Schlüsselbeines  in  die  V.  axillaris, 
die  hier  unmittelbar  in  die  Subclavia  übergeht. 

In  seltenen  Fällen  tlieilt  sich  die  Cephalica  hnmeri 
in  einen  unterhalb  der  Clavicula  zur  Axillaris  und 
einen  über  die  Clavicula  zur  Subclavia  tretenden 
Zweig,  dem  dann  eine  oberflächliche  l.age  zukommt. 

Die  V.  oeph.  hnmeri  stellt  als  1’.  ee.phalicu  wsemden» 
eine  erst  secundär  sich  ausbildende  Vene  vor,  die  im 
fötalen  Zustande  entweder  nur  schwach  entwickelt  be- 
steht, oder  sogar  durch  eine  an  der  Schulter  sich  sam- 
melnde und  abwärts  leitende  Vene  (F.  cephalica  de- 
scendeng)  vorgestellt  wird.  Auch  später  bleibt  die  OborlLacliliche  Venen  der 
untergeordnete  Bedeutung  der  Cephalica  humeri  da- 
durch ausgedrückt,  dass  ihre  Verbindungen  mit  den 

Venen  des  Unterarmes  häuflg  schwächer  sind  als  die  Fortsetzung  der  Vena  cephalica 
antebraehii  zur  Vena  basilica. 
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Vena  basilica.  Sie  beginnt  am  ulnaren  Tlieile  des  Haiulrnckens  mit  der 
Vena  salvatella,  welciie  zumeist  über  dem  3.-4,  luterstitium  interosseum  sicli 
sammelt,  daun  setzt  sie  sich  au  der  Ulnarseite  des  Vorderarmes  mit  benaebbarten 
Venengeilecliten  vorzüglich  des  Itückens  des  Vorderarmes  in  Vorbbulnng  und  tritt 
zur  medialen  Bicepsfurche  an  den  Oberarm.  Ztvisclien  den  beiden  größeren  Venen- 
stämmen des  Vorderarmes  verlaufen  noch  kleinere  Längsstämmchen,  welche  sich 
bald  in  die  V.  basilica,  bald  in  den  ans  der  V.  cephalica  autebrachii  zu  ersterer 
fortgesetzten  schrägen  Venenstamm  einsenken  [Fig.  550).  Eines  dieser  Längs- 
stämmchen ist  zuweilen  stärker,  tiitt  selbständiger  ans  dem  Geflechte  des  Vorder- 
armes heraus  und  wird  als  Vena  mediana  autebrachii  bezeichnet.  Alle  diese 
der  Vena  basilica  zustrebenden  Venen  nehmen  an  mehreren  Stellen  auch  Venen 
aus  der  Tiefe  auf.  Sehr  häufig  tritt  eine  solclie  in  die  schräge  Fortsetzung  der 
Vena  cephalica  autebrachii.  So  gestaltet  sich  die  Vena  basilica  zur  llauptvene  der 
oberen  Extremität,  und  ihre  Fortsetzung  in  eine  Vena  brachialis  ist  immer 
stärker  als  die  andere  Brachialvene,  so  dass  die  Vena  axillaris  den  Stamm  der 
Basilica  fortsetzt.  Der  Durchtritt  der  Vena  basilica  durch  die  Fascie  des  Ober- 
annos  erfolgt  meist  unterhalb  der  Mitte  der  Länge  des  Oberarmes.  Sie  nimmt  dann 
eine  mediale  Tmge  zur  Vena  brachialis  ein. 

^ Da  es  sich  hei  diesen  Venen,  wie  bei  vielen  anderen,  weniger  nm  auf  lange  Strecken 
isolirt  verlaufende.  Gefäße  handelt,  als  vielmehr  nrn  Venengeflechte,  in  denen  strecken- 
weise stärker  entwickelte  Venen  sich  als  Stämme  auffassen  lassen,  so  ergeben  sich,  in 
diesen  Befunden  sehr  wechselnde  Verhältnisse.  Diese  betreffen  am  meisten  die  zwischen 
Vena  basilica  und  ceph.alica  antebrachii  befindlichen  Venen.  In  der  Regel  treten  hier 
mehrere  I/ängsstämmchen  auf;  ist  es  nur  eines,  so  ist  es  das  oben  als  Vena  mediana 
hezeichnete.  Diese  kann  sich  auch  theilen  und  einen  Zweig  zur  V.  cephalica  anlclrachii 
oder  in  die  Fortsetzung  derselben,  die  V,  mediana  culili  senden,  welche  Aste  dann  als 
\ . mediana  cephalica  nnd  F.  mediana  iasilica  dargestclit  worden  sind.  Aber  auch  in 
diesem  Falle  erhält  die  Vena  basilica  den  größeren  Zweig. 

II.  I..  Baekow,  die  Venen  der  oberen  Extreiniiät  des  Menschen.  Fol.  Breslau  1808. 
Buaune  n.  Teübiqee,  Die  Veuen  der  menschlichen  Hand.  Leipz.  1872.  K.  Baei>ei,eiie.v. 
Jenaische  Zeitschr.  Bd,  XIV. 


Veiia  azvgoM  und  Venen  der  Wirbelsäule. 

§ 321. 

Dieser  auf  clor  rechten  Seite  der  Brustwirlielsäule  aufsteigemde  Venenstamm 
begiebt  sicli  etwa  am  3.  Brustwirbel  über  den  rechten  Broncdins  zur  oberen  Ilohl- 
vene  (Fig.  515).  Er  nimmt  auf  seinem  Verlaufe  quere  Anastomosen  mit  einem 
linkerseits  verlaufenden  Veuenstämme.hen  auf,  V.  liemiazygos  (Fig.  5:17),  welche 
das  gleiche  Wnrzolgebiet  besitzt.  Beim  Bestehen  mehrerer  solcher  Anastomosen 
ist  die  liemiazygos  in  einen  oberen  und  einen  nntoren  Abschnitt  getheilt,  deren 
jeder  mit  einem  Qnerstamme  sich  der  Azygos  verbindet.  Der  obere  Abschnitt  der 
liemiazygos  ist  zuweilen  in  eine  V.  intercostalis  suprema  fortgesetzt  nnd  anasto- 
mosiit  mit  dei  \.  anonyma  siuistra,  woiln  d.as  Fortbestehen  eines  primitiven  Ver- 
hältnisses zu  ei kennen  ist.  Während  in  dem  Verlaufe  der  beiderseitigen  Längs- 
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Stämme  meist  eine  gewisse  Symmetrie  besteht,  bieten  die  Coramnnicationen 
asym?netrische  Befunde.  Das  Wurzelgebiet  der  V.  azygos  wie  der  Hemiazygos  ist 
die  hintere  Thorax waud,  von  welcher  Vv.  iutercostales  posteriores  in  die 
Längsstämmchen  eintreten.  ln  jede  Intercostalvene  mündet  noch  eine  von  der 
Wirbelsäule  kommende  Vene  ein.  Von  benachbarten  EiTigeweiden  treten  besonders 
Venae  oesophageae  und  bronchiales  {posteriores)  diesem  Oebiete  zu;  die  reclite 
V.  brouchialis  in  die  Azygos,  die  linke  in  die  Hemiazygos.  (Bezüglicli  der  Ve7iae 
bronchiales  anteriores  siehe  II.  8.  30  1 Aum.)  Mit  den  Lumbalvenen  steht  sowohl 
die  Azygos  als  auch  die  Hemiazygos 

in  Verbindung,  indem  eine  L.  hm-  Kg.  65i. 

balis  ascendens  (Fig.  547),  ans 
lumbalen  Geflechten  in  den  Anfang 
jener  fortgesetzt,  Coramunicationen 
mit  dem  Gebiete  der  unteren  Ilohl- 
veno  bewerkstelligt. 

Im  Stamme  der  V.  azygos  beim 
Verlaufe  über  den  Brouchms  sind 
Klappen  beobachtet.  Von  den  Varie- 
tiiten  der  V.  azygos  und  hemiazygos 
seien  nur  zwei  Zustände  erwähnt.  In 
dem  einen  geht  die  Hemiazygos  ganz 
in  die  linke  V.  anonyma  sin.  über, 
welcher  Zustand  sich  unmittelbar  an 
das  primitive  Verhalten  anschließt. 

In  dem  anderen  Falle  ist  sie  in  eine 
größere  Anzahl  von  Querstämmen 
aufgelöst,  welche  zur  Azygos  hinüber 
verlaufen.  Nur  das  obere  und  untere 
Ende  der  Hemiazygos  bleibt  daun  ge- 
wöhnlich noch  als  L'ängsstamm  er- 
halten. Der  Stamm  der  Azygos  selbst 
ist  in  diesem  Falle  mehr  der  Median- 
linie genähert.  Diese  Auflösung  der 
Hemiazygos  erinnert  an  den  bei  vielen 
Kaubthieren  bestehenden  Zustand: 
völligen  Schwund  der  Hemiazygos. 

Da  die  Intercostalvenen  durch 
liiiiteve  Wurzeln  mit  dem  thovacaleii 
Alischuitte  der  Venengeflechte  der 
Wirbelsäule  im  Zusammenhang 

stehen,  so  ist  hier  der  Ort,  derselben  zu  gedenken.  Die  Plexus  venosi  spinales 
bestehen  längs  der  ganzen  Wirbelsäule  und  oommunicireu  am  Kopfe  theils  mit 
äußeren  Geliechten,  theils  mit  inneren  (PI.  occipitalis  und  basilaris).  Sie  zerfallen 
demnach  schon  von  da  au  in  äußere,  die  Wirbel  umspinnende,  und  innere,  welche 
den  Kückgratoanal  außerhalb  des  Dura-mater-Sackes  füllen  helfen.  Beiderlei 
I^lexusse  sind  wieder  nach  den  beiden  Seiten  unterscheidbar. 


Venengefleclite  der  Wirbelsäule.  Hintere  Bogen  ent- 
fernt, so  dass  der  Znsanimenliang  zwisclieu  ilußenm 
und  inneren  Getlecliteii  sichtbar  ist.  Nach  BKiäscniiT. 
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Vom  oberen  Theile  der  Wirbelsäule  sind  diese  Geflechte  in  der  Figur  551 
dargestellt.  Durch  Entfernung  der  Wirbelbogeu  wird  die  Anordnung  und  der  Zu- 
sammenhang der  verschiedenen  Geflechte  unter  einander  sichtbar. 

Die  äußeren  Plexnsse  sind  weitmaschiger  und  stehen  durch  Fortsetzungen  in 
die  Foramina  iutervertebralia  mit  den  inneren  im  Zusammenhang.  An  jedem 
Wirbelkörper  communiciren  die  beiderseitigen  unter  einander  und  nehmen  Venen 
aus  der  Spongiosa  desselben  auf.  Am  Halse  sind  die  äußeren  Venenplexusse  sowohl 
mit  der  V.  vertebralis  als  auch  mit  der  V.  cervicalis  profunda  im  Zusammenhang, 
am  obersten  Brusttheile  mit  der  Intercostalis  suprema,  von  dem  Lendenabschnitte 
au  mit  dem  Gebiete  der  unteren  Hohlvene. 

Die  inneren  sind  um  vieles  dichter.  Sie  liegen  zwischen  den  beiden  Blättern, 
in  welche  die  Dura  mater  des  Rückenmarks  sich  theilt,  und  entsprechen  in  dieser 

Lage  den  venösen  Sinussen  der  Dura 
mater  der  Schädelhöhle.  Besonders 
mächtig,  aber  engmaschig  sind  die 
inneren  Venengeflechte  lateral  ent- 
faltet, wo  sie  die  Austrittsstellen  der 
Spinalnerven  umgeben.  Die  beider- 
seitigen communiciren  sowohl  vorne 
als  auch  hinten  unter  einander  mittels 
Querstämmcheu,  welche  gleichfalls  ge- 
flechtartig aufgelöst  sein  können  (am 
Halse).  In  die  Communicationeu  der 
vorderen  führen  Venen  aus  den  Wkbel- 
körpern  [Vv.  basi-verlebrales  [Bre- 
scheti]),  so  dass  also  die  inneren  Ge- 
flechte mit  den  äußeren  auch  durch  die 
Wirbelkörpervenen  communiciren. 
(Vergl.  Fig.  552.)  Endlich  nehmen 
die  inneren  Geflechte  noch  Venen  aus  der  Dura  mater  des  Rückenmarks  auf. 

In  diese  leiten  die  Venen  des  Rückenmarks  selbst  durch  einzelne  mit  den  Nerven- 
wurzeln verlaufende  Verbindungen.  Am  Rückenraarke  führt  die  Pia  oberflächliche  Ge- 
flechte, in  welchen  sowohl  vorne  als  hinten  jo  ein  Längsatämmchun  slreckenweise  aus- 
gebildet ist.  Das  vordere  kann  sich  auf  das  Filum  terminale  erstrecken. 

Diese  oberflächlichen  Veiiennetzo  nehmen  überall  Venen  aus  dem  Innern  auf,  welche 
mit  centralen  Venen  communiciren. 


Fig.  552. 


Qiiersclinitt  dni'cli  einen  Brustwirbel  und  die  Venen- 
geflechto  der  Wirbelsäule.  (Nach  Buesouet.) 


C.  Gebiet  der  unteren  Hohlvene. 

§ 322. 

Der  Stamm  der  V.  cava  inferior  {(iscendens),  der  stärksten  Vene  des 
Körpers,  entsteht  aus  der  Vereinigung  der  beiden  Veuae  iliacae  communes,  rechter- 
seits  uud  meist  etwas  unterhalb  der  Theilungsstelle  der  Aorta  (Fig.  553).  Von  da 
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verläuft  die  Vene  erst  neben  der  Aorta,  dann  etwas  weiter  rechts  auf  dem  Ur- 
sprünge des  rechten  M.  psoas  und  des  rechten  medialen  Schenkels  der  vertebralen 
Ursprungsportion  des 
Zwerchfells  in  der  rechten 
hinteren  Längsfurche  der 
Ilinterlläche  der  Leber  zum 
Foramen  quadrilaterum  des 
Zwerchfells.  Nach  dem 
Durchtritte  durch  letzteres 
verläuft  die  Vene  noch  eine 
ganz  kurze  Strecke  in  der 
Brusthöhle,  vomPericardium 
umschlossen,  und  mündet 
in  die  rechte  Vorkammer 
des  Herzens  aus.  Die  in  den 
Hohlvenenstamm  münden- 
den Venen  kommen,  abge- 
sehen von  den  Vv.  iliacae 
communes,  theils  von  den 
Wänden  der  Bauchhöhle, 
theils  von  Eingeweiden.  Der 
innerhalb  der  Bauchhöhle  be-  entere  HolilTene  und  Bauebaortu. 

findliche  Theil  des  Gebietes 

der  unteren  Hohlveue  entbehrt  der  Taschenklappen,  die  nur  ausnahmsweise  au  einigen 
Orten  Vorkommen.  Wir  werden  ihrer  dort  Erwähnung  thun. 

Die  Ver-wendung  der  Cardinalvenen  zum  Aufbau  der  nuteten  Hohlvene,  wie  sie 
als  Norm  für  den  unteren  Tbeil  der  rechten  Cardinaivene  zu  bestehen  scheint  (II.  S.  300), 
führt  wahrscheinlich  zu  einer  partiellen  Verdoppelung  der  unteren  Hohlvene,  indem  auch 
die  linke  Cardinaivene  an  ihrem  unteren  Abschnitte  sich  zu  einem  starken  Stamme  aus- 
bildet. Dieser  nimmt  dann  die  linksseitig  der  Hohivene  zukommenden  ■VVntzelu  auf  und 
vereinigt  sich  in  verschiedener  Höhe  mit  der  rechten  Vena  cava  inferior  zum  Haupt- 
stamme derselben.  Vergl.  Nicolai,  Zwei  Fälle  über  partielle  Verdoppelung  der  Vena 
cava  inferior.  Kiel  1886.  Diss. 

Die  Wurzeln  der  unteren  Ilohlvene  sind: 

a.  Parietale. 

1.  Vv.  phrenicae  inferiores  kommen  vom  Zwerchfell,  wo  sie  mit 
feineren  Verzweigungen  die  gleichnamigen  Arterien  begleiten.  Erst  ihre  stärkeren 
Stämmeheu  nehmen  einen  von  den  Arterien  differenten  Verlauf, 

2.  Vv.  lumbales  entsprechen  den  Arterien  und  wurzeln  in  den  lumbalen 
Venengefleehten  der  Wirbelsäule.  Die  Ausbildung  eines  Längsstämmchens  in  diesen 
Geflechten  lässt  eine  V.  lumbalis  ascendens  hervorgeheu,  welche  rechts  in  die 
zVzygos  und  links  in  die  Hemiazygos  sich  fortsetzt  (Fig,  547).  Durch  eine  Ileo- 


Fig.  5S3. 
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lumbal-Veiie  kann  sie  aucli  der  V.  liypogastric.a  zngetlieilt  sein,  oder  eine  Ana.sto- 
mose  zwischen  beiden  Gebieten  vermitteln. 

b.  Viscerale; 

3.  Vv.  hepaticae.  Diese  verlassen  die  Leber  dicht  an  dem  hinteren  Bande 
oder  auch  noch  an  der  Hinterfläche  und  senken  sich  zu  mehreren  starken  Gefäßen 
vei’einigt  in  die  hier  vorbeizieheude  untere  Hohlvenc  ein.  Sie  führen  das  Blut  des 
Magens,  der  Milz,  des  Dünn-  und  Dickdarms  zurück,  welches  durch  die  Pfortader 
in  der  Leber  zur  Vertheilung  gelangte.  Ausnahmsweise  erhalten  sich  Klappen,  die 
beim  Föttis  allgemeiner  bestehen. 

1.  Vv.  renales.  Die  rechte  stets  kürzere  liegt  zuweilen  etwas  tiefer  und 
steigt  schräg  empor,  die  linke  längere  zieht  vor  der  Aorta  hinweg.  Sie  entstehen 
im  Hilus  der  Nieren  aus  der  Vereinigung  der  vor  und  hinter  dem  Nierenbecken  .aus 
der  Nierensubstaiiz  tretenden  Venen.  Nicht  selten  kommen  Klappen  in  ilinen  vor. 
In  der  Hegel  nimmt  die  linksseitige  Nierenvene  eine 

V.  siiprarenalis  auf,  welche  rechtersoits  meist  direct  in  die  Hohlvenc 
tritt.  Diese  Vene  sammelt  sich  am  ITilus  der  Nebenniere. 

0.  V.  spermatica  interna.  Mehrere  Venen  sind  in  der  Regel  zu  einem 
Plexus  (PL  pampmiformis , Q.uastengefleoht)  vereinigt,  der  von  der  Keimdrüse 
kommend  die  gleichnamige  Arterie  begleitet  und  schließlich  in  ein  dünnes  Veneu- 
stämmchen  übergeht.  Rechterseits  mündet  dieses  direct  in  die  Tlohlvene,  linkerseits 
in  die  V.  renalis,  oder  es  lässt  das  Getleohte  zwei  Venen,  eine  zum  Stamme  der 
Cava  inferior,  die  andere  zur  Renalis  hervorgehen. 

Beim  Manne  verläuft  das  Geflechte  vom  Hoden  eine  Strecke  weit  im  Samenstrang, 
hier  reicher  gebildet  und  mit  Klappen  versehen.  Den  aus  der  Drüsensubstanz  am  Hilus 
des  Hodens  austretenden  Venen  schließen  sich  die  Venen  des  Nebenhodons  an.  Am 
inneren  Leistenringe  vereinfacht  sich  das  Geflechte  auf  zwei  bis  drei  die  Arterie  um- 
spinnende Venen.  Die  Vena  spermatica  interna  nimmt  aut  ihrem  Wege  durch  die 
Bauchhöhle  noch  Venen  von  der  Bauchwand,  besonders  von  der  Umgebung  der  Niere, 
auch  vom  Ureter,  auf.  Ich  finde  das  an  der  linken  Seite  besonders  häufig  bei  Neu- 
geborenen. £s  möchte  darnach  scheinen,  als  oh  die  obere  Strecke  der  linken  Spermatica, 
ungleichartig  der  rechten,  aus  der  Cardinalvene  hervorgegangen  wäre. 

Einige  im  Samenstrang  aufsteigende  Venen  gehören  als  Vv.  spermaticae  ex- 
ternae  dem  letzteren  selbst  an  und  münden  in  die  Vena  epigastrka. 

Der  Plexus  spermatiens  des  Weibes  setzt  sich  durch  das  Lig.  ovario-pelvicum  zum 
Ovar  und  ferner  im  Lig.  Uteri  latura  zum  Uterus  fort  und  vereinigt  sich  mit  den  Ge- 
liechten der  Vena  utoriu.a. 


Vena  portae  (Pfortader). 

§ 323. 

Das  Darmveneublut  wird  nickt  direct  der  unteren  TToliLvene  und  von  da  dem 
[[erzeji  zugefühi-t,  sondern  gelangt  zuvor  in  die  Leber.  Hier  auf  zalilloseii  kleineren 
ßalineu  vertlieilt,  saniuielt  es  sich  wieder  in  den  Anfängen  der  Lel)ervenen.  Der 
Gefäßstainiu,  welcher  die  am  Darme  wurzelnden  Venen  aufnimmt  und  sicli  in  der 
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Pforte  der  Leber  wieder  vei-zweigt,  ist  die  Pfortader,  V.  portae  (V.  portarum).  Bei 
der  Leber  ist  bezüglich  des  Verhaltens  der  Pfortader  innerhalb  dieses  Organs  das 
Nähere  angegeben. 

Der  Pfortaderstamm  (Fig.  554)  beginnt  hinter  dem  Kopfe  der  Bauch- 
speicheldrüse links  von  der  unteren  Hohlvene,  begiebt  sich  dann  hinter  dem  oberen 
Schenkel  der  Duodenalschlinge  zum  Lig.  liepato-duodeuale,  in  welchem  er  zur 
Leberpforte  verläuft.  Er  liegt  hinter  der  Leberarterie  und  dem  Ductus  hepaticus, 
erstere  links,  letzterer  rechts  von  ihm.  Die  Länge  dieses  Stammes  beträgt  5 — 10  cm. 
Die  in  den  Pfortaderstamm  fortgesetzte  V.  mesenterica  wird  als  magna  von  einer 
zweiten  kleineren  unterschieden.  Sie  bildet  die  Ilauptwurzel  jenes  Stammes,  die 
sich  mit  einer  zweiten,  wenig  schwächeren  Wurzel,  der  V.  lienalis  vereinigt.  Eine 
dritte  Wurzel  ist  die  V.  mesen- 
terica parva,  welche  entweder 
in  die  V.  lienalis,  nahe  an  deren 
V ereinigung  zum  Pfortaderstamm, 
mündet,  oder  in  jenen  Vereini- 
gungswinkcl  selbst  eintritt. 

Die  V.  mesenterica 
magna  entspricht  in  ihrem  Ver- 
laufe wie  in  ihrem  Gebiete  der 
Arteria  mesenterica  superior, 
deren  Verzweigungen  die  Venen 
sich  auschließen.  Die  V.  mesen- 
terica parva  entspricht  ebenso 
der  Art.  mesenterica  inferior, 
die  V.  lienalis  endlich  wiederum 
der  gleichnamigen  Arterie. 

Dmect  in  den  Stamm  der 
Pfortader  mündet  meist  eine  V. 
coronaria  ventrieuli,  sowie 
eine  V.  cystica  ein.  — An  den 
Wurzeln  der  Pfortader  linden 
mehl-fache  Verbindungen  mit 
anderen  Venengebieten  statt, 
so  namentlich  in  der  kleinen  Beckenhöhle,  wo  die  V.  haemorrhoidalis  superior 
am  unteren  Theile  des  Rectum  mit  Anfängen  der  V.  hypogastrka  anastomosirt. 

Das  Wurzelgeüiet  der  Pfortader  wird  hin  und  wieder  beschränkt,  indem  einzelne 
Darmrenen  der  unteren  Hohlyene  zustreben  (Retziüs  in  Tledemann’s  und  Treviranus’ 
Zeitschr.  f.  Physiologie.  Bd.  V.  S.  105).  Von  der  im  Pötalleben  reichen  Klappenverthei- 
lung  in  diesem  Gebiete  erhalten  sich  hin  und  wieder  einzelne  Klappen,  besonders  an 
den  Müudestellen  der  Venae  breves  in  die  Venenbogen. 

An  der  Pforte  der  Leber  theilt  sich  die  Pfortader  in  zwei  Äste,  welche  den 
beiden  gi-oßen  Leberlappen  entsprechen.  Diese  Äste  verzweigen  sich  von  da  im 
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Fig.  554. 
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Inneren  der  Leber  und  gehen,  von  den  Verzweigungen  der  Leberarterie  und  dei- 
Gallengiiiige  begleitet,  in  die  Venae  interLohulares  über  (s.  bei  der  Leber).  An 
den  linken  Ptortaderast  inserirt  sich  das  Ligani.  heijato-nmbilicale,  und  der  In- 
sei'tionsstellc  gegenüber  setzt  sich  der  Bindegewebsstrang  des  Ductus  Arantii  fort. 
In  beide,  eine  Zeitlang  als  Strecken  der  Nabelvene  erscheinende  Gebilde  kann  sich 
das  Lumen  der  Pfortader  fortsetzen,  durch  den  Ductus  Arantii  bis  zur  unteren 
llohlvene.  Wenn  das  Ligamentum  hepato-umbilicale  von  der  Pfortader  aus  noch 
eine  Strecke  wegsam  ist,  so  gehen  von  da  noch  Pfortaderzweige  in  die  Leber,  was 
aus  der  Genese  der  Pfortader  verständlich  wird.  Nicht  selten  setzt  sich  der  linke 
Pfortaderast  mit  einer,  Zweige  in  die  Leber  absendendeu  Ausbuchtung  in  eine 
größere  Strecke  des  urspilinglichen  Stammes  der  Nabelvene  fort. 

Die  Pfortader  nimmt  auch  innerhalb  der  Leber  kleine  Venen  auf,  die  sogenannten 
Leberwuraeln  der  Pfortader.  Sie  entstehen  aus  dem  Capillarnotze  der  Rami  vasculares 
der  Leberarterie  und  münden,  jene  Arterien  begleitend,  in  kleine  Pfortaderzweige  ein. 
Somit  bestehen  in  der  Leber  vielfache  Verbindungen  verschiedener  Gefäßsysteme. 

Der  Venen- Apparat  an  der  Unterfliicho  der  Leber  bietet  während  der  Fotal- 
periode  sehr  verschiedene  Befunde,  auf  welche  oben  (S.  299)  aufmerksam  gemacht 
wurde.  Die  für  den  ausgebildeten  Zustand  wichtigsten  Verhältnisse  seien  hier  in 
Kürze  zusjimmengefasst,  wobei  wir  von  der  letzten  Pötalperiode  ausgehen.  Hier 
(Fig.  S.rS)  findet  man  im  achten  Monate  noch  den  Stamm  der  llmbilicalvene  in  der 

Läiigsfurcho  zwischen  rech- 
tem und  linkem  Lappen  im 
Verlaufe  zur  unteren  Hohl- 
voiie.  Aber  er  ist  nicht  mehr 
in  seiner  ganzen  Länge  von 
gleichmäßigem  Kaliber.  Nur 
die  untere  .vordere)  Hälfte 
ist  noch  bedeutend  weit,  die 
obere  (liinterei  Hälfte,  dm  in 
die  untere  llohlvene  mündet, 
ist  ein  engerer  Canal,  eben  der 
Ductus  venosus  Arantii. 
Es  wird  durch  diesen  somit 
nur  ein  Theil  des  Lmbilical- 
venenblutes  direct  in  die 
untere  llohlvene  übergeleitet,  ein  anderer  tritt  in  Äste  der  Umbilicalveno  über, 
welche  da  entspringen,  wo  jene  in  die  Pforte  der  Leber  tritt.  Diese  Äste  sind  die 
ursprünglichen  Venae  hepaticae  advehentes,  welche  aus  den  Venao  omphalo- 
mesentericae  hervorgingen.  Sie  vertheileu  jetzt  das  Blut  der  Nabelvene  nach  beiden 
Leborlappeu.  In  die  rechte  mündet  die  Pfortader.  Aus  der  Leber  leiten  die  Venae 
hep.  revehentes  das  Blut  in  den  in  die  untere  llohlvene  übergegangenon  Theii 
der  Nabolvene.  Diese  Eimichtung  ändert  sich  mit  der  sistirten  Function  der  Nabel- 
vene bei  der  Geburt,  nachdem  schon  vorher  der  Ductus  Arantii  noch  enger  ge- 
worden war.  Dann  wird  die  Pfortader  zum  llauptstammn,  zu  dessen  Ästen  die 
Vv.  hep.  advehentes  sich  gestalten,  während  die  Venae  revehentes  die  Venao 
hepaticae  vorstellen.  Der  Stamm  der  Nabelvene  bleibt  nur,  soweit  er  in  den  linken 
Pfortaderast  mit  einbezogen  wird,  bestehen.  Der  untere  (vordere)  Theil  der  Nabel- 
veno obliterlrt  zum  Ligametitum  hepato-timhilicale,  der  obere  (hintere)  Theil  (Ductus 
Arantii)  bildet  einen  noch  dünneren  Bindegewebsstrang. 


Vena  Iteput. 


Fig.  555. 
Vena  cava  inf. 


V.  portae 


Leber  eines  Smonatliehen  Fötus  von  der 
Ilintorfläche  gesehen. 
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Veiüie  iliacao  uml  dermi  Gebiet. 

§ 324. 

Die  beiden  Venae  iliacae  cornmunes  setzen  sich  ans  zwei,  den  Ästen  der 
Arteria  iliaca  communis  entsprechenden  Venenstiimmen  zusammen,  deren  Lage  zu 
den  bezüglichen  Arterien  oben  (II.  8.  280)  angegeben  ist  (vergl.  Fig.  553).  In  die 
linke  V.  iliaca  communis  mündet  meist  eine  V.  sacralts  medio,  welche  distal  sich 
bald  in  einen  Plexus  verliert,  der  in  die  tiefen  Venengellechte  des  Beckens  sieh 
fortsetzt.  Die  Vena  iliaca  interna  (hypogastrica)  bildet  einen  kurzen,  au 
der  lateralen  Wand  der  kleinen  Beckenhöhle  sich  sammelnden  Stamm,  der  ge- 
wöhnlich hinter  der  entsprechenden  Arterie  liegt.  In  diesem  Stamm  vereinigen 
sich  Venen  aus  dem  Verzweigungs-Gebiete  der  Arteria  hypogastrica.  Die  inner- 
halb des  Beckens  verlaufenden  bieten  vielfache  Anastomosen  dar,  odei’  sie  bilden 
wirkliche  Plexnsse.  Deshalb  sind  in  geringer  Entfernung  vom  Stamme  der  Ilypo- 
gastiica  keine  einzelnen  Venen  mehr  unterscheidbar  und  nur  die  nach  außen 
gelangenden  bilden  eine  Ausnahme.  Das  sind  die  doppelten  Vv.  glutaeae  Supe- 
rior es  et  inferiores  und  die  Vv.  öbtnratoriae,  in  Begleitung  der  ent- 
sprechenden Arterien.  Venae  sacrales  laterales  treten  zum  Sacralgedeehte 
über.  Eine  V.  ilco-lumbalis  setzt  sich  mit  den  Lendengetlecliten  oder  mit  einer 
V.  lumbalis  ascendens  in  Zusammenhang.  Nach  dem  Beckenausgange  zu  bilden 
die  Venen  engere  Geflechte,  welche  den  dort  befindlichen  Organen  angeschlossen 
und  nach  ihnen  benannt  sind.  Ein 

Plexus  haemorrlioidalis  umgiebt  das  untere  Ende  des  Rectum  und  steht 
sowohl  mit  oberflächlichen  Venen  als  auch  mittels  der  Fu.  haemorrhoidales  superiores 
mit  der  Pfortader  in  Verbindung.  An  dieses  Geflecht  schließen  sich  \ enengeflechte 
an,  welche  die  im  Beckengrunde  gelagerten  Uro-gcnital-Organe  umspinnen  und  theils 
der  Harnblase,  theils  dem  Geschleclitsapparatc  zugehüren.  Die  Verschiedenheit 
dieser  Thcilc  in  beiden  Geschlechtern  macht  gesonderte  Vorführung  nothwendig. 

PI.  vesicalis.  Beim  Manne  verbreitet  sich  ein  Venengeflecht  am  Blasen grund 
und  an  den  Samunbliischen.  Es  nimmt  von  der  Blasenwand  Venen  auf  und  setzt 
sich  nach  der  Prostata  zu  in  den 

Plexus  pudendaiis  {Fl  sanforinimms)  fort.  Dieser  steht  auch  mit  den  Venen- 
gefleehten  des  Mastdarms  im  Zusammenhang,  umgiebt  die  Prostata  und  die  Pars 
membranacea  des  Uro -genital -Canals  und  nimmt  die  Venen  des  Penis  auf.  Die 
Vena  dorsalis  penis  kommt  hinter  der  Krone  der  Eichel  mit  mehreren  Wurzeln 
aus  letzterer  hervor  und  verläuft  zwischen  den  beiden  gleichnamigen  Arterien  auf 
dem  Rücken  der  Ruthe  nach  hinten.  Unterwegs  empfängt  sie  Venen  sowohl  aus 
den  Corpora  cavernosa  als  auch  aus  dem  Integumente  des  Penis.  Unter  dem  Scham- 
bogen tritt  sie  in  zwei  Äste  getheilt  ins  Becken  und  commnniclrt  hier  auch  mit  den 
Venae  obturatoriae,  welche  theils  zur  Hypogastrica.  theils  zur  V.  iliaca  ext.,  dicht 
vor  ihrem  Austritte  leiten.  Die  aus  den  Schwellkörpern  des  Penis  kommenden 
Vv.  profundao  penis  verlaufen  vneist  direct  zu  den  ploxusartigen  Vv.  pudendae. 

Beim  Weibo  setzt  sich  der  Plexus  vesicalis  in  die  Umgebung  der  sogenannten 
Harnröhre  fort,  und  entspricht  hier  einem  Plexus  pudendaiis,  indem  die  V.  dorsalis 
sowie  die  Vv.  pro/,  clhnridis  in  ihn  cinmünden.  Er  steht  im  Zusammenhang  mit  einem 
Plexus  vaginalis  et  uterinus.  Der  letztere  ist  vorzüglich  an  den  Seiten  des 
Uterus  ausgebildet,  wo  er  mit  dem  Plexus  spermaticus  internus  zusammenhängt. 
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Die  mit  den  cavemösen  Schwellorganen  der  Genitalien  zusammenhängenden  Venen- 
geflechte hieten  einen  Ühergangszustand  zu  jenen  dar,  indem  das  Lumen  der  Venen  von 
theilweise  muskulösen  Balken  durchzogen  wird.  ( C.  Langeb,  Sitzungsber.  d.  Wiener 
Acad.  Bd,  XL VI.  Lenhossek,  das  venöse  Convolut  der  Beckenhöhle  beim  Manne 
Wien  1871.) 

Die  Vena  iliaca  externa  (F.  femoralis)  liegt  medial  von  der  Arterie,  mit 
der  sie  unterhalb  des  Leistenbandes  die  Lacuna  vasorum  durchsetzt.  Am  Ober- 
schenkel kommt  sie  unmittelbar  an  den  Ausschnitt  der  Fascia  lata  (Annulus  femo- 
ralis externus)  zu  liegen,  welcher  der  F.  saphena  mayna  zum  Durchlässe  dient. 
Im  ferneren  Verlaufe  lagert  sie  sich  hinter  die  Schenkelarterie.  Sie  bleibt  aber  ein 
einfacher  Stamm  auch  nach  dem  Durchtritt  durch  die  Endsehne  des  Adductor 
magnus,  wo  sie  über  der  Arterie  als  F.  poplitea  durch  die  Kniekehle  tritt.  Diese 
liegt  nicht  genau  hinter  der  Arterie,  sondern  zugleich  etwas  lateral.  Znweilen  tritt 
schon  an  letzterer  Stelle  eine  Theilung  ein.  Die  abdominale  Strecke  der  Vena  iliaca 
externa  führt  hin  und  wieder  eine  Klappe.  Eine  Vena  epigastrica  inferior 
und  eine  V.  circumfl.  ilei  interna,  die  bald  doppelt  auftreten,  münden  in  sie 
ein.  Die  femorale  Strecke  der  Vene  lässt  ihr  Gebiet  wieder  in  ein  oberflächliches 
und  ein  tiefes  sondern.  Dem  oberflächlichen  gehören  zahlreiche  kleinere  Venen 
an,  die,  von  verschiedenen  Seiten  herkommend,  den  Ästen  entsprechen,  welche  die 
Art.  femoralis  hier  entsendet.  Die  bedeutendsten  sind  die  von  der  Bauchwand 
kommenden  Vv.  epigastricae  superficiales,  die  zuweilen  ein  starkes  Stämm- 
chen  bilden.  Unansehnlicher  sind  die  Vv.  pudendae  externae  etc. 

Das  tiefe  Gebiet  liegt  im  Bereiche  der  tiefen  Verzweigungen  der  Schenkel- 
arterie. Diese  werden  in  der  Kegel  von  paarigen  Venen  begleitet,  während  die 
V.  poplitea  noch  einfach  ist.  Indem  einzelne  Venen  nicht  genau  in  der  Bahn  der 
Arterien  verlaufen,  sondern  sich  weiter  aufwärts  fortsetzeu,  kommt  es  zu  einer  an- 
scheinenden Vermehrung  der  tiefen  Venen  auf  Strecken,  an  denen  der  venöse 
Hauptstamm  einfach  ist.  Solche  V enae  comitantes  (C.  Lanc4eb)  kommen  schon 
an  der  V.  poplitea  vor,  erstrecken  sich  neben  derselben  und  bilden  zuweilen  ein 
die  Arterie  umspinnendes  Geflecht.  Auch  neben  der  Femoralvene  verlaufen 
mehrere  Vv.  comitantes,  welche  weiter  abwärts  als  die  V.  profunda  femoris  in  den 
Venenstamm  einmünden. 

Die  oberflächlichen  Venen  der  unteren  Extremität  zeigen  ähnliche  Verhält- 
nisse wie  die  an  der  oberen.  Ein  metatarsal  verlaufender  Arcus  venosus  nimmt 
interstitiell  angeordnete  Venen  von  den  Zehen  auf.  Zwei  aus  den  Venengeflechtoii 
des  Fußrüokens  nahe  an  dessen  Rändern  beginnende  Stämme,  Venae  saphenae*), 
auch  Rosenvenen  genannt,  führen  aufwärts. 


*)  Die  Benennungen  der  oberflächlichen  Venen  der  Gliedmaßen  stammen  fast  durch- 
weg ans  dem  Arabischen  (Ayioenna).  So  V.  cephaiica  nicht  von  zstfaX-/] , sondern  von 
al-kifal,  basilka  von  al-basilik.  Der  Name  der  inneren  (Vene),  salvatella,  ist  auf  vielfache 
Umgestaltungen  zuriickzuführen,  bis  der  Name  al-usailim  sich  findet.  Endlich  ist  Saphena 
aus  al-safin  oder  al-safen,  verborgen,  abgeleitet  (Hyutl). 
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a.  V.  saphena  parva.  Sie  entsteht  lateral  und  verläuft  hinter  dem  Mallco- 
lus  lateralis,  auch  Venen  von  der  Ferse  aufnehmend,  zur  Wade,  häufig  in  einen 
Plexus  aufgelöst.  Zwischen  beiden  Köpfen  des  M.  gastrocnemius  tritt  sie  in  etwas 
tiefere  Lagerung  und  durchsetzt  endlich  vollständig  die  Fascie,  um  in  die  V.  po- 
plitea  einzumünden.  Dabei  nimmt  sie  noch  Venen  aus  der  Kniekehle,  am  constan- 
testen  eine  V.  peronea  auf.  Auch  von  der  hinteren  Fläche  des  Oberschenkels 
begiebt  sich  eine  Vene  zu  ihr  herab. 

b.  V.  saphena  magna  sammelt  sich  am  medialen  Fußrande  und  zieht  vor 
dem  MaUeolus  medialis  in  die  Höhe,  längs  der  medialen  Seite  des  Unterschenkels. 
Mit  oberflächlichen  Geflechten,  aber  auch  mit  tiefen  Venen  communicirend,  begiebt 
sie  sich  um’s  Kniegelenk  hemm  zum  Oberschenkel.  Von  diesem  nimmt  sie  ober- 
flächliche Venen  der  Vorderfläche  wie  der  medialen  und  der  Ilintcrfläche  auf,  und 
tritt  unterhalb  des  Leistenbandes  durch  den  äußeren  Schenkelring  zur  Femoralvene 
(vergl.  I.  S.  456).  Zuweilen  verläuft  mit  der  V.  saphena  magna  noch  ein  kleinerer, 
meist  hinter  ihr  gelagerter  Längsstamm,  welcher  Venen  vom  Oberschenkel  sammelt, 
oder  die  Vene  ist  in  einen  Plexus  aufgelöst. 

Die  Anordimng  der  Klappen  in  dem  der  V.  femoralis  triäutären  Venengebiete  ist 
häufig  derart,  dass  die  bestehenden  Anastomosen,  sei  es  zwischen  oberflächlichen  Venen 
(z.  B.  den  Vv.  epigastricae  superficiales)  oder  zwischen  tiefen  (z.  B.  den  Vv.  dreumflexae 
femoris  intemae  mit  den  Vv.  oUuratoriae)  gewöhnlich  keine  Ableitung  des  Blutes  auf 
jenen  anderen  Bahnen  gestatten.  Das  bezügliche  Gebiet  ward  dadurch  als  ein  abge- 
schlossenes betrachtet,  was  jedoch  keineswegs  immer  der  Fall  ist  (C.  Braun,  v.  Langen- 
beck’s  Archiv  Bd.  XXVIII).  Das  Verhalten  der  Vene  in  der  Fossa  ileo-pectinea , und 
auch  weiter  am  Oberschenkel  herab,  lässt  erkennen,  dass  von  benachbarten  Muskeln  her 
kein  Druck  auf  sie  ausgeüht  werden  kann.  Sie  wird  also  stets  offen  erhalten  und  lässt 
so  bis  zum  Leistenbande  herauf  im  Zusammenhalte  mit  der  erwähnten  Klappenordnung 
einen  »Druck-  und  Saugapparat«  erkennen,  durch  den  das  Blut  in  stets  gleicher  Richtung 
centripetal  bewegt  wird.  Vergl.  W.  Braune,  Die  Oberschenkelvene  des  Menschen  in  ana- 
tomischer und  klinischer  Beziehung.  Leipzig  1871. 


Die  fötalen  Kreislanfsorgane. 

§ 325. 

In  verschiedenen  §§  ist  aus  Anlass  des  berieffenden  Blutgefäßes  auf  das  Ver- 
halten zum  fötalen  Kreislauf  Eüoksicht  genommen.  Es  empfiehlt  sieh  jedoch,  das 
dort  Zerstreute  zusammenzufassen,  zugleich  unter  Berücksichtigung  der  örtlichen 
Verhältnisse  der  Theile,  auf  welche  dort  nicht  einzugehen  war.  Mit  den  aus  der 
ersten  Anlage  des  embryonalen  Gefäßsystemes  entstandenen  Umgestaltungen  nähert 
sich  die  Einrichtung,  verschiedene  Stadien  durchlaufend,  allmählich  dem  ansge- 
bildeten Zustande,  allein  sie  bleibt  mit  dem  Bestehen  des  Placentar-Kreislaufes 
noch  in  einem  besonderen  Verhalten  bis  zum  Geburtsacte.  In  diesem  letzten  Sta- 
dium der  Fötalperiode  ergeben  sich  für  die  Kreislaufsorgane  folgende  Befunde. 

Vom  Herzen  ausgehend  sehen  wir  die  Aorta  aus  ihrem  Bogen  die  Arterien 
für  die  oberen  Körpertheile  entsenden  (Carotiden  und  Subclavien).  Nach  deren 
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Abgang  findet  sich  die  Eiiimiindnng  des  r.otallo’sclien  Ganges  in  die  Aorta,  und 
damit  ist  eine  Scheidung  des  arteriellen  Kreislaufs  angebahut.  ’ Das 
aus  dem  Herzen  kommende  Mut  nimmt  bereits  vom  I lerzen  aus  verschiedene  Wege. 
Das  Mut  der  linken  Kammer  ist  vorwiegend  arteriell,  denn  cs  ist  das  durch  die 
ümbdioalvene  aus  der  Placenta  rückgekelirte  Blut.  (Vergl.  g 2(i8).  Es  wird  der 
Aorta  zugetheilt  und  tritt  durch  die  am  Bogen  derselben  entspringenden  großen 
Gefiißstämme  zum  Kopf  und  zu  den  oberen  Gliedmaßen,  theilweise  auch  diircli  die 
Aorta  descendens  zum  übrigen  Körper.  Aber  das  auf  letzterer  Strecke  geleitete 
Blut  stammt  uicht  ausschließlich  aus  der  linken  Kammer,  denn  in  den  Anfang  der 
Aorta  descendens  mündet  noch  der  Ductus  Botalli,  der  als  Fortsetzung  des  Tmngen- 
arterienstammes  das  Blut  der  rechten  Kammer  von  den  Lungen  ab-  und  in  die 
Aorta  einleitet.  Der  von  da  aus  als  xVorta  descendens  verlaufende  Abschnitt  der 
Aorta  führt  also  Blut  aus  beiden  Kammern.  Dieses  ist  aus  arteriellem  und 
venösem  gemischt,  denn  die  linke  Kammer  führt  vorwiegend  arterielles  Blut,  das 
durch  die  untere  llohlvene  resp.  die  Nabelvene  zur  rechten,  und  durch  das  Foramen 
ovale  in  die  linke  Vorkammer  geleitet  wurde.  Durch  die  rechte  Kammer  dagegen 
wild  das  venöse  Blut  der  oberen  llohlvene  in  den  Lungenarterienstamm  und  durcli 
diesen  in  die  absteigende  Aorta  getührt.  (Vergl.  Iiierüber  Fig.  5 1 6). 

Die  Aorta  bietet  somit  zwei,  verschiedenes  Blut  führende  Strecken;  die  erste, 
die  Carotiden  und  Siibclavien  entsendende  Strecke  fillirt  vorwiegend  arterielles 
Blut;  gegen  die  Verbindungsstelle  mit  dem  Ductus  BotaUi  ist  diese  Strecke  durch 
eine  engere  Stelle  {Isthmun  aortae)  abgesetzt  (Fig.  51  (i),  so  dass  die  zweite,  von  da 
beginnende  wieder  erweiterte  Strecke  wie  eine  directe  Fortsetzung  des  Botallo’schen 
Ganges  erscheint.  Aus  dieser  Strecke  empfangen  also  der  größte  Theil  des 
Kumpfes  und  die  unteren  Extremitäten  gemischtes,  oder  in  Anbetracht  der  größeren 
^ Menge  des  durch  den  Stamm  der  Arteria  prdmoiialis  geleiteten,  vorwiegend  venöses 
Blut.  Das  Blut  im  absteigenden  Aortenstamiiie  ist  aber  nur  zum  kleineren  Theile 
tttr  den  Körperkreislauf  bestimmt.  Von  den  Eiidästen  der  Aorta  (s.  nachstehende 
Fig.  556)  zweigen  sicli,  wie  oben  angegeben,  die  Nabelarterien  ab,  oder  erscheinen 
vielmehr  in  Anbetracht  ihrer  Stärke  als  directe  Fortsetzungen  der  Aorta.  .Vis  Ast 
der  Art.  umbilicalis  erscheint  daun  zunächst  dem  .Vbgange  von  der  Aorta  die 
Art.  femoralis,  daun  folgt  wieder  ein  Ast  als  Art.  iliaca  interna  (hypogastrica), 
welche  eigentlich  die  Umbilicalarterie  abgiebt  (s.  unter  § 309).  Die  Nabelartericn 
führen  jenes  vorwiegend  venöse  Blut  dureli  den  Nabelstrang  in  die  Placenta,  von 
wo  es,  durch  Ditiüsion  mit  dem  Blute  der  Mutter  arteriell  geworden,  durch  die 
Nabelvene  zum  Körper  des  Fötus  znrückkehrt. 

Die  Einrichtung  dieses  Theiles  des  Circulationsapparates  zeigt  sich  erstlich 
zur  Vertheiluug  arteriellen  Blutes  zu  den  wichtigsten  Organen,  dem  Gehirne, 
höheren  Smneswerkzeugen  etc.,  angelegt.  Die  größere  Ausbildung,  welche  der 
von  den  Ästen  des  Aortenbogens  versorgte  obere  Theil  dos  Körpers  im  Gegensatz 
zum  unteren  besitzt,  darf  wohl  mit  dieser  ungleichen  Vertheilung  der  Blutarten  in 
Connex  beliudlicli  beurtlieilt  werden.  Zweitens  tritt  in  jener  Einrichtung  die  Ab- 
leitung des  Venonblutes  von  den  Lungen  und  die  Ausleitung  desselben  aus  dem 
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Körper  durcli  die  Nabelarterien  bervor.  Die  Nabclartcrien  gelangen  dureb  den 
Nabelstraug,  welchen  sie  mit  Windungen,  die  Nabelvene  begleitend,  durcbzieben, 
zur  riacenta,  woselbst  ihr  Blut  wieder  arterialisirt  wird  und  dann  den  Itückrveg 
durch  die  Nabelvene  nimmt.  Es  fuhrt  jetzt  nach  Umtausch  der  Kohlensäure 
gegen  Sauerstoft'  auch  plastisches  Material.  Vom  Nabel  an  fugt  sich  die  Nabel- 
vene an  die  Leber  und  vereinigt  sich  mit  der  Pfortader  (Fig.  555)  resp.  deren 
linkem  Aste  (vergl.  S.  322),  während  die  ursprüngliche  Fortsetzung  zur  Vena  cava 
inferior  durch  die  Abgabe  des  größten  Theiles  des  Umbilicalvenenblutes  in  den 


Fiff.  556. 


Gland.  thyreoid. 
Vena  jufj.  d. 


Vena 

cava 


\ 


Carol.  üin. 


V.  anonym,  sin. 


Pfortaderkreislauf  in 
den  engeren  Ductus 
venosus  Arautii  sich 
umgcwamlelt  hat.  Es 
gelangt  also  jetzt  nur 
ein  kleiner  Thcil  des 
Blutes  der  Nabelveuc 
direct  zur  unteren 
Hohl  veno  und  damit 
zur  rechten  Kammer. 

Der  grö  ßte  Theil  macht 
den  Pfortaderkreislauf 
durch  und  sammelt 
sich  in  den  Venae  he- 
paticae  zum  Eintritt  in 
die  untere  Hohlveue, 
und  kommt  schließlich 
in  die  rechte  Vor- 
kammer. In  diese  ge- 
langt somit  zweierlei 
Blut:  venöses 
durch  die  obere, 
arterielles  durch 
die  untere  llohl- 
vene,  jenes  der  letz- 
teren tritt  aber,  durch 
die  Eustachische 
Klappe  vom  Eintritt 
in  das  Ostium  atrio- 
ventriculare  abge- 

halten,  durch  das  Foramen  ovale  in  den  linken  Vorhof,  dem  durch  die  Luiigeu- 
venen  nur  minimale  Blutmengen  zukommou,  und  von  da  kommt  es  duich  die  linke 
Kammer  zum  Arcus  Aortae;  das  Blut  der  oberen  Hohlvene  gelangt  durch  rechten 
Vorhof,  rechte  Kammer,  Lungenartcrie  und  Botallo’sclien  Gang  zui  Aoita  descen 
dens,  wie  schon  oben  angeführt. 


Lnnye 

Vena 

cava  in/. 

Ductus 

Arfintii 

Vena  portae 


Veu(t 

unihilic. 

Funiculus 

nnibilic. 


Ai  cus  aortae 


Uneins 

Botalli 


Aorta 

V.  cava  in/. 

Art.  ren.  s. 

Vena  ren.  s. 

Ureter  sin. 

Art.  il.  cumm. 
Art.  il.  üit. 


^ Art.  ü.  ext. 


- Art.  umhil. 


Uterus  ' ' 

Nüujfoljorenes  Kind  mit  geöü'ueter  lirust-  und  BauclihöUe  zur  Darstelluug 
der  KreiBlirufsDruane.  Deren  Colorit,  Arterien  roth,  Venen  liUii.  entspricht 
der  On-ilität,  der  öefaCe.  aber  nicht  der  Qualitüt  dos  in  ihnen  befindlichen 
UlutOB  Ein  eroßer  Theil  der  Eingeweide  ist  entfernt;  links  auch  das 
Zwerchfell. 
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Wenn  auch  in  der  Placenta  eine  Diffusion  der  Gase  zwischen  kindlichem  und 
mütterlichem  Blute  stattfindet,  so  ist  der  Sauerstoffgewinn  für  das  arterialisirte  Blut 
doch  keineswegs  jenem  gleich,  wie  er  später  durch  die  Lungen  vermittelt  wird. 
Die  Placenta  ist  nur  das  Surrogat  eines  respiratorischen  Organes.  Es  kreist  im 
fötalen  Körper  kein  rein  arterielles  Blut  in  dem  Shme  wie  später. 
Das  Umbihcalvenenhlut  empfängt  schon,  bevor  es  in  die  Leber  gelangt,  eine  Ver- 
mischung mit  dem  venösen  Pfortaderblute,  und  nach  dem  Austritte  aus  der  Leber 
mit  dem  ebenso  venösen  Blute  der  Cava  inferior.  Das  noch  geringe  Caliber  dieser 
Venen  mindert  zwar  die  Bedeutung  jener  Mischung,  aber  sie  hebt  sie  nicht  auf. 

ochmals  endlich  wird  im  rechten  Vorhofo  eine  Ziimischnng  des  Blutes  der  oberen 
Hohlvene  zu  jenem  der  unteren  und  umgekehrt  selbst  durch  die  Eustachische 
Klappe  nicht  ganz  gehindert  sein,  endlich  bringen  die  Lungenvenen  wiederum  nur 
venöses  Blut,  wenn  auch  in  geringerem  Quantum  in  den  linken  Vorhof,  so  dass, 

all  dieses  berücksichtigt,  nur  vorwiegend  arterielles  Blut  in  die  linke  Herzhälfte 
gelangt. 

Nach  dem  Geburtsactc  wird  mit  den  ersten  Athemzügen  die  Lunge  lufterfnllt 
und  beginnt  ihre  respiratorische  Thätigkeit.  Die  sich  erweiternden  Lungenarteiien 
fuhren  dann  ihr  venöses  Blut  den  Lungen  zu,  und  der  Botallo'sche  Ganq  verengert 
sein  Lumen,  um  es  aUmählich  zu  schließen.  Er  stellt,  nachdem  er  obliterirt,  einen 
Sti-ang  vor  [Ligamenlum  liotalli),  welcher  die  Lungenarterie  mit  dem  Ende  des 
Aortenbogens  verbindet  (Fig.  497  A).  Damit  ist  auch  die  Einfuhr  von  venösem 
Blut  in  die  A'orta  descondens  beendet,  der  Isthmus  verschwindet,  und  die  ab- 
steigende Aorta  empfängt  dasselbe.  Arterienblut  wie  der  Arcus,  jenes  nämlich 
welches  nun  aus  den  Lungenvenen  dem  linken  Vorhofe  zuströmt.  Dem  gesummten 
Körper  spendet  jetzt  die  Aorta  arterielles  Blut,  und  da  die  Verbindung  der  Fracht 
mit  der  Mutter  gelöst  ist,  sind  Placenta  und  Nabelstrang  functionslos,  und  die 
Nabelartenen  erleiden,  soweit  sie  innerhalb  des  Körpers  des  Neugeborenen  ver- 
laufen, dasselbe  Schicksal  wie  der  Botallo’sche  Gang,  sic  werden  zu  bindegewebigen 
Sti^ngen  {Ltgg.  veswo-umbilicalia  lateralia).  An  diese  Veränderungen  schließen 
sich  gleichzeitig  die  bereits  beim  Herzen  erwähnten  an.  Die  Valvula  foraminis 
ova,lis  wird  von  dem  aus  den  Lungenvenen  reichlicher  dem  linken  Vorhofe  zu- 
sti-omenden  Blute  an  das  Septum  ateiorum  gedrückt.  Sie  schließt  dasselbe  zuerst 
durch  Anlagerung,  bis  der  in  schräger  Bichtnng  noch  bestehende  Durchlass  immer 
kleiner  wird  und  schließlich  verschwindet.  Die  Gleichheit  des  bei  der  isochroni- 
schen Systole  der  Vorhöfe  auf  deren  Scheidewand  wirkenden  Blutdruckes  hält  die 
Klappe  im  Verschlüsse  des  Foramen  ovale,  wenn  auch  der  schräge  Durchlass 
zwischen  ihr  und  der  linken  Seite  des  Limbus  Vieussenii  noch  besteht. 

Bezüglich  des  Venensystems  kommt  nach  der  Geburt  die  wichtigste.  Änderung 
der  Umbihcalvcne  zu.  Sie  empfängt  kein  Blut  mehr  aus  der  Placenta,  und  vertalU 
somit  vom  Nabel  bis  zur  Mündung  in  den  linken  Pfortaderast  der  Obliteration, 
nachdem  ihre  Fortsetzung  von  da  bis  zur  V.  cava  inferior  schon  vorher  zum  Ductus 
venosus  Arantii  reducirtward  (vgl.  S.  322).  Auch  aus  jener  Umbilicalvenenstrecke 
entsteht  dann  ein  Bandstrang,  das  Lig.  teres  hepatis  (Lig.  hepato-umbilicale).  Die 
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mit  der  beginnenden  Darmfunction  bedeutender  gewordene  Pfortadei’  führt  dann 
dem  Pfortaderkroislauf  der  Leber  venöses  Blut  zu,  und  die  Yv.  hcpaticae  advehentes 
sind  in  der  schon  oben  bezeiehneteu  Art  zu  den  beiden  Ästen  der  Pfortader  ge- 
worden. (8.  322). 

So  vollzieht  sich  die  während  des  Fötallebens  nur  angelegte  Scheidung  des 
Kreislaufs  in  zwei  Abschnitte,  in  den  großen  oder  Körperkreislauf  und  den  kleinen 
oder  Lungenkreislauf.  Jedem  derselben  wird  eine  Strecke  der  ursprünglich  ein- 
heitlichen arteriellen  Gefäßbahn  zugetheilt. 


Vom  Lympligefäfssysteme. 

Allgemeine  Übersicht. 

§ 326. 

Das  auf  dem  oapillaren  Abschnitte  der  Blutgefäße  ausgetretene,  die  Gewebe 
durehströmonde  Plasma  sanguinis  gelangt  als  eine  durch  den  Stoffwechsel  ver- 
änderte Flüssigkeit  .allmählich  in  bestimmte  Bahnen,  auf  denen  sie  dem  Blutstrome 
wieder  zugefflhrt  wird.  Diese  Flüssigkeit  ist  die  Lymphe  (II.  S.  203). 

Die  Balmen,  in  denen  der  Lymphsti-om  sich  bewegt,  verbinden  sich  mit  dem 
Venensysteme,  sind  also  Thcilc  des  gesammten  Circulationsapparates.  In  der  Be- 
nennung der  Lymphbahnen  in  toto  als  Süuyadern  ( Vasa  absovbentia)^  ist  ihre  die 
Aufnahme  der  Lj^mphe  und  deren  Rtickleitung  besorgende  Function  betont.  Nicht 
geringe  Eigenthümlichkeiton,  sowohl  der  functionellen  als  auch  der  morphologischen 
Verhältnisse,  verleihen  den  Lymphbahnen  einen  von  den  Blutbalinen  verschiedenen 
Charakter.  Die  Lymphb.ahnen  beginnen  selbständig  in  dem  gesammten  Ver- 
breitungsgebiete des  Bindegewebes  im  Körper  und  besitzen  an  diesen  Anfängen 
noch  nicht  den  Werth  von  Gefäßen.  Die  ersten  Wege,  auf  denen  die  Lymphe  sich 
sammelt,  sind  Spalten  und  Lücken  im  Bindegewebe,  die  bald  enger,  bald  weiter, 
mit  benachbarten  meist  Zusammenhängen  und,  wenn  Lymphe  enthaltend,  netz- 
förmige Räume  repräsentireu.  Besondere  Wandungen  fehlen  ihnen  da,  denn  es 
sind  eben  nur  Bindegewebstheile,  die  jene  Lücken  begrenzen.  Nur  der  Zustand  der 
Füllung,  sei  diese  natürlich  oder  durch  Injection  erzeugt,  macht  sie  wahrnehmbar. 
Erst  allmählich  gehen  aus  ihnen  Wege  mit  selbständigen  Wandungen  hervor: 
Gefäße,  die  jedoch  nicht  zu  bedeutenden  Stämmen  sich  vereinigen.  Sie  sti’eben 
dem  Gebiete  der  oberen  Hohlvene  zu. 

Eine  weitere  Eigcnthümlichkeit  bildet  die  Verbindung  der  Lymphbahnen  mit 
Organen,  in  denen  Lymphzellen  erzeugt  werden.  Auf  gewissen  Strecken  der 
Lymphbahnen  besteht  eine  reiche  Zellproduction,  deren  Abstammung  noch  nicht 
feststeht.  Einen  Theil  derselben  sahen  wir  mit  der  Schleimhaut  des  Tractus  in- 
testinalis in  Verbindung  (vergl.  11.  8.  4).  Andere  Stellen  sind  noch  vorzuführen. 
Alle  diese  bespült  der  Lymphstrom  und  führt  von  da  das  Material  mit  sich  fort, 
welches  die  Formelemente  der  Lymphe  vorstellt.  Zu  diesen  Elementen  gehören 
auch  jene,  welche  als  »weiße  Blutkörperchen«  die  Lymphbahn  verließen  (II.  8.  205 
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Anm.).  Die  Formelemente  der  Lymphe,  die  mit  dem  Lymphstrom  nmlier  bewegt 
werden,  verhalten  sicli  aber  nicht  passiv.  Sie  vermehren  sich  noch  anf  diesem 
Wege  durch  Theilnng.  Durch  ihre  Verbindung  mit  den  besonderen  Bildungs- 
stätten der  Lymphzellen  werden  die  Lymphbahncn  nicht  bloß  oomplicirt,  sondern 
sie  gewinnen  auch  eine  neue,  höchst  wichtige  Bedeutung,  die  in  ihnen  nicht  bloße 
Abführwege  sehen  lässt. 

Wir  unterscheiden  sonach  am  Lymphgefäßsysteme  erstlich  die  Lymphbalmen, 
und  zweitens  die  damit  verbundenen,  ZeUen  prodiicirenden  Organe,  Lymphfollikel 
die  in  verschiedenen  Combinationeu  angeordnet  sind  und  schließlich  die  sogenannten 
Lymphcirüsen  bilden. 


Lymphbalincn. 

§ 327. 

Die  Wurzeln  der  Lymphbahn,  die  im  Bindegewebe  verbreiteten  Lymph- 
spal teu  (s.  oben)  besitzen  oft  eine  Begrenzung  von  plattenförmigen  Zellen,  Form- 
clemcnteu  des  Bindegewebes,  die  in  mannigfach  andere  Formen  übergehen  in  dem 
Alaßc,  als  die  Bahn  sich  in  bloße  Gewebsliickcn  auflöst.  Au  sie  schließen  sich  di(', 
genauer  gekannten  Lymphcapillareii,  deren  Lumen  von  jenen  Zellen  in  regel- 
mäßigeiei  Weise  umschlossen  wird.  Sie  stellen  engere  oder  weitere  Netze  vor, 
ähnlich  den  Bliitcapillaren,  und  repräsentiren  die  Anfänge  der  Lymphgefäße 
(Fai'rt  lymphatwn).  Zuweilen  finden  sich  stellenweise  Erweiterungen,  siniisartige 
Gebilde.  Auch  blindgeendigte  Fortsätze  kommen  vor.  Aus  den  LymphcapillarL 
gehen  feine  Lymphgefäßstämmchen  hervor,  in  netztörmiger  Anordnung, 
oder  auch  in  Gestalt  von  Geflechten.  Platte,  unregelmäßig  gestaltete  und  häufig 
mit  gezackten  Eändern  in  einander  greifende  Zellen,  die  aus  den  T^ymphcapillaren 
sich  tortsetzen,  bilden  die  innere  Schichte, . zu  der  noch  eine  äußere  von  Binde- 
gewebe und  allmählich  auch  glatte  Muskelzcllen  hinzutreten.  Das  Kaliber  dieser 
feinen  Lymphgefäße  ist  sehr  wecliselnd,  selbst  auf  kurzen  Strecken  ungleich 
(Fig.  557).  Ringförmige  Einschnürungen  sind  bei  gefüllten  Gefäßen  meist  in 
dichter  1 olge  zu  sehen.  Die  aus  den  Netzen  der  feinen  Lymphgefäße  hervor- 
gehenden größeren  Stämmchen  stimmen  in  der  Textur  ihrer  Wand  einigermaßen 
mit  kleinen  Venen  überein. 

Sie  lassen  in  der  Bindegeweässchichte  eine  alimähliche  Sonderung  erkennen.  Dicht 
um  die  epithelarlige  Auskleidung  erscheinen  elastische  Fasern,  die  mit  ersteier  eine 
Jnlima  repräsentiren.  Nach  außen  von  dieser  treten  quer  oder  schräg  verlaufende  Muskel- 
zellen als  Andeutung  einer  Media  auf,  und  das  diese  übeikleidende  Bindegewebe  erscheint 
als  Adventitia.  Damit  nähert  sich  die  Textur  der  Wand  der  Lymphgefäße  jener  der  Blut- 
gefäße. An  größeren  Lymphgefäßen  sind  die  elastischen  Längsfasernetze  der  Intima 
reicher,  und  die  Muskelzellen  der  Media  bilden  eine  continuirllche  Schichte,  welche  durch 
Bindegewebe  von  der  Intima  getrennt  ist.  In  der  stärkeren  Adventitia  sind  elastische 
Netze  gesondert.  Am  größten  Stamme  (Ductus  thorackus]  kommt  auch  der  intermediären 
Eindegewehsschichte  ein  elastisches  Netz  zu,  und  die  Adventitia  ist  durch  Längszüge  glatter 
Muskelzellen  ausgezeichnet.  Die  damit  noch  weiter  au.sgehildete  Ähnlichkeit  mit  Venen 
}st  aber  durch  die  bedeutendere  Dünne  der  Wandung  der  Lymphgefäße  modilicirt. 
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Schon  den  feineren  Lymphgefößstämmchen  kommen  Taschen-Klappen  zu, 
als  Weiterbildungen  von  Fältchen,  welche  an  jenen  Gefäßen  ringförmige  Liu- 
schmlrungen  bedingen.  Die  Klappen  sind  jenen  der  Venen  ähnlich,  auch  im 
feineren  Bau  und  in  der  funetionellen  Bedeutung.  Sie  folgen  sich  aber  viel  dichter. 
Zuweilen  sind  sie  so  nahe  an  einander,  dass  das  gefüllte  Gefäß  durch  die  Buch- 
tungeu  zwischen  den  Klappen  ein  perlschnurartiges  Aussehen  erhält  (Fig.  557), 

Die  Lymphgefäße  sind  fast  sämmtlich  anf  ein  sehr  geringes  Kaliber  (bis  zu 
1 —2  mm)  beschränkt.  Kur  einige  llauptstämme  erlangen  eine  bedeutendere  Weite, 
ohne  dass  jedoch  deren  Wandung  in  gleichem  Maße  zunimmt. 

ln  ihrer  Anordnung  wie  im  Verlaufe  ergeben  sich  ziemliche  Verschie- 
denheiten  vom  Blutgefäßsysteme.  Die  Lymphgefäßstämmchcn  bilden  nämlich, 
nachdem  sie  aus  den  netzartig  augeordueten  Capillarcn  sich 
sammelten,  strangförmige  Züge,  die  theils  in  Begleitung  der 
tieferen  Blutgefäße,  theils  oberflächlich  unter  der  Haut  ihren 
Weg  nehmen.  Diese  aus  mehreren  Stämmcheu  bestehenden 
Züge  stellen  durch  Anastomoseu  der  einzelnen  Gefäße  meist 
Gcilechte  dar,  aus  denen  eine  geringere  Zahl  von  Gefäß- 
stämmchen  hervorgeht,  als  in  sic  eintrat.  Au  bestimmten 
Stellen  treten  die  oberflächlichen  Lymphgefäße  von  verschie- 
denen Kichtungeu  her  zusammen  und  begeben  sich  in  tiefere 
Bahnen.  Es  kommt  also  wohl  den  I.ymphgetäßzügen,  nicht 
aber  den  einzelnen  Lymphgefäßen  ein  bestimmter  Verlaut  zu. 

Eine  engere  Beziehung  des  Verlaufes  der  Lymphbahnou 
zu  den  Arterien  kommt,  wie  es  scheint,  nicht  allgemein  vor. 

An  manchen  Localitäten,  so  an  den  Arterien  der  Hirnrinde, 
sowie  an  denen  der  Knoeheu,  auch  noch  an  anderen  Oiten, 
ist  ein  solches  Verhalten  naehgewieseu.  Die  Lymphgetäßc 
werden  hier  durch  perivaaculäre  Räume  vorgestellt:  die  Ar- 
terien liegen  in  Lymphräumen,  besitzen  »Ly  mph  schei- 
den«. Die  Gefäßscheide  ist  von  der  Adventitia  der  Arterie 
abgelöst,  so  dass  zwischen  beiden  ein  hie  und  da  von  einem  Bindegewebsstrang 
durchzogener  Raum  besteht,  der  eben  die  Lymphbahu  vorstellt.  Dieses  Verhalten 
repräsentirt  eine  bei  niederen  Wirbelthieren  (Fischen,  Amphibien  und  Reptilien) 
allgemein  bestehende  Einrichtung.  Größere  Arterienstämme  sind  hier  noch  von 
Lymphscheiden  eingehullt,  und  um  die  größten  Stämme  bilden  die  Lymphbahnen 
weite  Räume,  Sinusse,  wie  sie  bei  jenen  Thieren  auch  au  anderen  Körperstellen 
eine  bedeutende  Entfaltung  erreichen. 

Nach  allmählicher  Sammlung  der  einzelnen  Stränge  und  Züge  erfolgt  die 
Ausmüudung  der  Lymphbahnen  in’s  Venensystem  und  zwar  in  den  Anfang 
der  beiderseitigen  Venae  anonym ae.  Hin  und  wieder  wurde  auch  an  andeieu 
Venen  ein  Zusammenhang  mit  Lymphgefäßen  angegebenj  ohne  dass  jedoch  dafür 
Sicherheit  besteht.  Bei  niederen  Wirbelthieren  sind  solche  Verbindungen  in  der 
hinteren  Körperregion  sicher  gestellt. 
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An  den  Einmundestellen  der  Lymphgefäßstämme  in’s  Venensystem  bestehen  von  den 
Rschen  his  zn  den  Vögeln  besondere  contractile  Vorrichtungen:  Lymphherzen.  Ein 
Muskolbeleg  der  Wandung  des  meist  erweiterten  Lymphstämmchens  vollfuhrt  rhythmische 
Contractionen,  durch  welche  die  Lymphe  in  den  Venenstamm  Übergetrieben  wird. 

“ Lymphgefäße  und  ihre  Beziehung  zum  Bindegewebe.  Berlin 

Klmn,  E.,  The  Anatomy  of  the  Lymphatic  System.  I.  London  1873.  II.  1876. 

TErOHMANN,  Das  Saugadersystem.  Leipzig  1861. 

Mit  den  Lymphbahnen  scheinen  die  sertisen  Höhlen  des  Körpers  in  offener 
Veibindung  zn  stehen.  Sie  würden  dann  »Lyraphräume«  vorstellen,  die  freilich 
durch  die  ganze  Art  ihrer  Genese  von  anderen  Lymphräumen  bedeutend  ver- 
schieden wären.  Das  in  ihnen  vorhandene  »Serum«  wäre  Lymphe,  die  aber  von 
der  Lymphe  anderer  Lymphräume  verschieden  ist.  Der  durch  mancherlei  Ver- 
suche wahrscheinlich  gemachte,  aber  anatomisch  nur  in  beschränktem  Maße  er- 
wiesene Zusammenhang  besteht  in  feinen,  meist  an  der  Grenze  mehrerer  Epithel- 
zellen der  Serosa  liegenden  Öfifnungen  [Stomata],  die  in  Lymphgefäße  führen, 
z.  B.  am  Centrum  tendineum  des  Zwerchfells,  dann  an  der  costalen  Pleurawand,' 
und  zwar  an  den  Intercostalräumen  derselben.  An  den  Gelenkhöhlen  ist  ebenfalls 
ein  Zusammenhang  mit  Lymphbalmen  erkannt. 

Nachdem  wir  wissen,  dass  Im  gesaramten  Verbreitungsgebiete  des  Bindegewebes  im 
i.orper  Lymphbalmen  bestehen,  ist  die  Communication  derselben  mit  den  Gelenkhöhlen 
nichts  Auffallendes,  da  diese  Höhlen  ja  gleichfalls  im  Bindegewebe  sich  bilden.  Aber 
deshalb  können  die  Gelenkhöhlen  oder  die  Schleimbeutel  noch  nicht  zu  den  Lymph- 
bahnen gerechnet  werden,  wie  ja  auch  ihr  Inhalt  normal  keine  Lymphe  ist. 

Lymphfollikel  und  Lymphd-rüsen. 

§ 328. 

Unter  den  Formen  des  Bindegewebes  ward  eine  als  cytogenes  Gewebe  unter- 
schieden (I.  S.  108),  weil  in  ihm  Wucherungen  von  Zellen  stattfinden,  welche 
beschränktere  oder  ausgedehntere  Stellen  infiltriren.  Solche  Brutstätten  von  in- 
differenten Zellen  sind  reichlich  in  der  Darmschleimhaut  verbreitet  und  gehen, 
wie  sie  sich  eben  nur  durch  die  reichlicheren  ZeUenmassen  auszeichnen,  ohne 
scharfe  Grenze  in  das  benachbarte  Gewebe  über.  Jene  Formelemente  sind  übrigens 
nur  durch  ihre  Anhäufung  bemerkenswerth ; in  allem  Wesentlichen  stimmen  sie 
mit  den  Lymphzellen  überein  (Leucocyten).  Die  diffuse  Infiltration  des  Binde- 
gewebes mit  Lymphzellen  ist  dem  bloßen  Auge  nicht  unterscheidbar.  Sie  spielt 
auch  anscheinend  eine  untergeordnete  Rolle  in  Vergleichung  mit  von  ihr  ableit- 
baren Gebilden,  den  Follikeln,  deren  Verhalten  II.  S.  4 dargestellt  ward.  An  deren 
Oberfläche  ist  das  reticiiläre  Gewebe  etwas  dichter,  bildet  aber  keine  ganz  conti- 
nuirhche  Umhüllung.  Die  Bälkchen  und  Fasern  des  Netzwerkes  gehen  in  das  be- 
nachbarte faserige  Bindegewebe  über  und  durchsetzen  dabei  einen  den  Follikel 
umgebenden  Kaum,  welcher  der  Lymphbahn  angehört  (vergl.  Fig.  387).  Indem 
die  Lymphgefäße  der  Schleimhaut  in  der  Nähe  des  Follikels  ihre  Wandungen  in 
das  feine,  mit  der  Follikeloberfläche  zusammenhängende  Balkennetz  übergehen 
lassen,  kann  man  sich  so  den  Follikel  in  der  Lymphbahn  liegend,  von  ihr  um- 
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schlossen,  vorstellen.  Diese  Follikel  gehen  vielfach  in  bloße  Infiltrationen  übei, 
von  denen  sie  keineswegs  scharf  geschieden  sind.  Sie  finden  sich  in  mannigfachen 
Combinationen,  die  sich  in  zwei  größere  Gruppen  sondern  lassen. 

I.  Follikelbildungen  in  Schleimhäuten. 

1.  Solitäre  Follikel  sind  in  der  Schleimhaut  des  ganzen  Tractus  inte- 
stinalis vei'breitet,  am  häufigsten  in  der  Dickdarmschleimhaut  (II.  S.  65). 

2.  Peyer’sche  Drüsenhaufen  sind  Gruppen  zahlreicher  Follikel.  Sie 
charakterisiren  das  Ileum  (U.  S.  63).  Ähnlich  gehäufte  Follikel  zeichnen  das 
Ende  des  Wurmfortsatzes  aus  (II.  S.  66.  Änm). 

3.  Balgdrüsen.  Auch  conglobirte  Drüsen  genannt.  Die  Follikel  sitzen 
hier  in  dichter  Anordnung  in  der  Wandung  von  Vertietungen  der  Schleimhaut. 
Die  Öffnung  solcher  Einsenkungen  erscheint  der  Mündung  einer  Drüse  ähnlich, 
und  zuweilen  münden  auch  wii-kliohe  Dilisen  (Schleimdrüsen)  in  die  sonst  blind- 
geendigten Balgdrüscn  aus.  Diese  finden  sich  au  der  Wurzel  der  Zunge  (II.  S.  31) 
und  an  der  hinteren  Pharynxwand  (II.  S.  46). 

4.  Tonsillen  sind  Gruppen  von  Balgdrüsen  (vergl.  II.  S.  36). 

Die  Entstehung  von  Lymphzellen  im  cytogenen  Bindegewebe  dürfte,  wie  sie  auch 
Bd.  I.  S.  109  dargestelU  ward,  insofern  eine  Beschränkung  erfahren,  als  jenes  Binde- 
gewebe nur  die  Örtlichkeit,  wahrscheinlich  aber  nicht  das  Material  für  jene  Elemente 
darbietet.  Dass  in  dem  Reticnlnm  jenes  Gewebes  noch  besondere , durch  Befunde  ihres 
Kernes  von  den  Bindegewebszellen  unterschiedene  Zellen  Vorkommen,  an  denen  dann 
allein  Theilungs Vorgänge  zu  beobachten  sind,  wird  immer  mehr  zur  Gewissheit  gebracht 
und  dadurch  dem  Bindegewebe  die  Bedeutung  eines  »cytogenen«  Gewebes  entzogen. 
Bevor  aber  die  Herkunft  jener  anderen  Zellen  (die  wahrscheinlich  eine  entodermale  Ab- 
stammung besitzen)  sichet  uachgewiesen  ist,  wird  man  in  diesen  Verhältnissen  noch  eine 
offene,  aber  sehr  bedeutungsvolle  Frage  sehen. 

II.  Follikel  als  Bestandtheile  von  Organen,  die  keine  Lage- 
beziehungen zur  Schleimhaut  besitzen. 

1.  Lymphdrüsen  erscheinen  gleichfaUs  als  Aggregate  von  Follikeln,  um 
welche  der  Lymphstrom  sich  vertheilt.  Jedoch  bestehen  hier  manche  complici- 
rende  Eigenthttmlichkeiten,  so  dass  eine  genauere  Darstellung  erforderlich  wird. 

2.  Milz.  Die  Verwandtschaft  dieses  Organs  mit  den  Lymphdrüsen  ist  durch 
die  Folükel  ausgesprochen.  Der  mangelnde  Zusammenhang  der  gesammten  Ober- 
fläche seiner  Follikel  mit  Lymphbahnen  verlangt  jedoch  eine  gesonderte  Vor- 
führung, die  am  Schlüsse  der  Darstellung  des  Lymphgefäßsystems  geschehen  wird. 

Die  Lymphdrüsen  (Glandulae  lymphaticae,  Ganglia  lymphatica,  Lymph- 
knoten] stellen  ovale  oder  rundliche,  meist  etwas  abgeplattete  Gebilde  voi,  welche 
innerhalb  der  bereits  durch  Lymphgefäßstämmchen  gebildeten  Lymphbahn  liegen. 
Ihre  Größe  schwankt  von  einigen  Millimetern  bis  zu  mehreren  Centimetern.  Sie 
sind  von  grauröthlicher  oder  röthlicher  Farbe  und  von  meist  derber  Consistenz. 
Von  lockerem  Bindegewebe  umschlossen,  besitzen  sie  eine  mit  diesem  zusammen- 
hängende, dichtere,  bindegewebige  Hülle,  von  der  aus  Scheidewände  in  s Innei  e 
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sich  fortsetzen  (Fig.  558).  Diese  zerlegen  die  Fdiulenschichte  des  Organs  in  eine 
verschieden  große  Zahl  von  größeren  oder  kleineren  Fächern  [Alveolen]  nnd  setzen 
sicli  dann  als  bindegewebige  Stränge  weiter  in’s  Innere  fort,  wo  sie  ein  Masclien- 
netz  bilden.  Dieses  tritt  an  einer  zuweilen  etwas  vertieften  Stelle  der  Drüse,  dem 
IIüus,  an  die  Oberfläche.  Wir  unterscheiden  somit  eine  Rindenschichte,  welclie 
die  Marksubstans  so  umgiebt,  dass  diese  nur  an  einer  beschränkten  Stelle  frei 
liegt.  Jedes  Fach  der  Eindcnschichte  wird  von  einem  Lymphfollikel  eingenommen, 

aber  niclit  vollständig,  denn  um  ilin 
findet  sich  noch  ein  vom  Binde- 
gewebe durclisetzter  Baum,  welcher 
der  fjymphbahn  angeliört  [Lymph- 
scheide  des  Follikels).  Der  Follikel, 
ganz  mit  den  oben  beschriebenen 
Bildungen  nbereiiikommcnd,  ist  nur 
dadurch  von  diesen  verschieden, 
dass  er  sich  mit  einer  schlankeren, 
strangartigeu  F ortsetzung , dem 
Markstranye,  in  die  Marksnbstanz 
verfolgen  lässt.  Die  Markstränge 
der  einzelnen  Rindenfollikel  bilden 
im  Mark  der  Drüse  ein  Maschennetz, 
welches  in  den  Lücken  des  Netzes 
der  Bindegewebsbalken  angeordnet  ist.  Das  vorstehende  Schema  (Fig.  558)  einer 
Lymphdrüse  versimdicht  diese  Befunde.  Die  um  die  Eindenfollikel  befindlichen 
Lymphscheideu  setzen  sich  als  Markscheiden,  Lymphgänge.  auf  die  Markstränge 
fort,  bilden  somit  in  der  Marksubstanz  gleichfalls  ein  Netzwerk. 

Zn  diesen  Lymphräumen  verhalten  sich  die  Lymphgefäße  als  Vasa  afferentia 
nnd  Iftsa  ejferentia.  Gewöhnlich  ist  die  Zahl  der  ersteren  größer,  nnd  es  besteht 
nm-  Ein  Vas  afiferens.  Die  Vasa  afferentia  (Fig.  558)  treten  zur  Oberßäche  der 
Eindenschichte,  verzweigen  sich  daselbst  nnd  auch  iu’s  Innere  der  Drüse,  wo  sie 
m den  Lymphscheiden  der  Eindenfollikel  sich  auflösen.  Die  Lymphe  der  Vasa 
affeientia  ergießt  sich  also  in  die  Lücken  und  Spalten,  welche  um  die  FoUikel  sich 
finden,  gelangt  dann  in  die  Marksubstanz,  wobei  sie  die  Marksti’änge  gleichfalls 
bespült.  Sie  vertheilt  sich  im  Netzwerke  der  Markscheiden  und  wird  von  da  von 
den  AVnrzelu  des  Vas  efferons  [h]  aufgenommen,  welches  am  Hilns  der  Drüse  sich 
in  ähnlicher  Weise  verhält,  wie  die  Vasa  afferentia  an  der  Oberfläche  der  Einde. 
Das  Wesentliche  der  Strnctnr  einer  Lymphdrüse  liesteht  also  in  der  Auflösung  der 
znführenden  Ljmphgofäße  in  zahlreiche  enge,  mit  einander  anastomosirende 
Bahnen,  die  au  der  Bildungsstätte  von  Lymphzellen  vornberziehen  nnd  sich  in  eine 
Minderzahl  ausfuhrender  Gefäße  sammeln.  Die  Vertheiliing  der  Einden-  und  Mark- 
snbstanz ist  verschiedenartig,  letztere  ist  in  den  Mesenterialdrüsen  sehr  ausgebildet, 
an  anderen  nur  in  geringem  Maße  vorhanden,  xinch  die  Follikel  können  unter 
einander  Zusammenhängen,  sowie  weiter  nach  innen  zu  einzelne  Strecken  der 


Fig.  558. 


Schema  einer  Lymplidriise.  a Bindegewebige  Hülle: 

Sopta;  c Balheiinetz  der  Warkinasse;  Rinden- 
follikel; « Markatränge:  / Vasa  alTeronfcia;  <7  Lymph- 
bahxi  im  Marke;  h Vas  efferens.  (Nach  FREr.) 
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Markstränge  durch  voluminösere  Gestaltung  Follikelform  gewinnen.  Follikel  wie 
Markstränge  sind  also  Bildungen,  die  in  einander  übergehen,  wie  ja  beide  die 
gleiche  Textur  besitzen. 

Den  Lymphdrüseu  sind  reiche  Blutgefäße  zugetheilt.  Kleine  Arterienzweige 
verästeln  sich  an  ihnen,  tlieils  an  der  Oberfläche,  theils  von  da  an  in  das  binde- 
gewebige Gerüste,  von  wo  das  Capillavnetz  zu  den  Follikeln  und  Marksträngen 
seine  Verbreitung  nimmt. 

Die  Lymphdrüseu  finden  sich  theils  vereinzelt,  theils  in  Gruppen.  Ersteres 
ist  bei  den  am  meisten  peripherisch  gelegenen  der  Fall,  .le  näher  sie  den  centralen 
Sammelpunkten  der  Lymphgefäße  lagern,  desto  reicher  sind  die  Gi'uppen  an 
einzelnen  Drüsen.  'Wenige  größere  vertreten  nicht  selten  die  Stelle  zahlreicher 
kleinerer  und  umgekehrt.  Aus  der  Form  mancher  Lymphdrüseu  ergiebt  sich,  dass 
Verschmelztlugen  mehrerer  zu  einer  einzigen  Vorkommen.  Die  Lymphdrüseu  bilden 
Sammelstellen  der  T.ymphgefäße.  Oft  laufen  die  letzteren  von  verschiedenen  Rich- 
tungen der  Lymphclrüse  zu.  Da  die  ausführenden  Gefäße  einer  Drüse  zu  anderen 
Drüsen  sich  wieder  als  zuführende  verhalten,  durclisetzt  der  Lymphstrom  allmäh- 
lich mehrere,  an  gewissen  Stellen  sogar  zahlreiche  Drüsen. 

Die  fuiictionelle  liedoutung  der  Dyinplidrüseii  für  den  Organismus  geht  theilweise 
schon  ans  ihrer  Structur  hervor.  Der  sie  durchsetzende  Lymphstrom  nimmt  auf  seinem 
Wege  Lymphzellon  auf.  Die  Lympiie  der  Vasa  efferentia  ist  reicher  an  Formbestand- 
theilen  als  jene  der  Vasa  afferentia.  Vielleicht  wird  noch  eine  andere  Veränderung  der 
Lymphe  hei  dem  Durchgang  durch  die  Drüse  bewirkt. 

Anordnung  des  Lymphgefäßsystems. 

§ 329. 

Die  Vertheiluug  der  a.ls  »Gefä.ße*  beschriebenen  Lymphbahnen  bietet  durch 
die  Einmündung  der  letzteren  ins  Veucnsystem  eigeuthümliche  Yerliältnisse.  Deren 
Darstellung  liat  von  den  größeren  Stämmchen  ans  zu  beginnen.  Solche  Lymph- 
stämmcheu  [Trunci  lymphatici)  sammeln  sich  größtentheils  in  der  Nähe  ihrer  Aus- 
mündnug  in  die  Venae  auonymae  (brachio-cophalicae),  indem  plexusartige  Züge 
von  Lymphgefäßen  allmählich  sich  unter  einander  verbinden,  und  ein  — mit  einer 
einzigen  Ausnahme  — nur  kurzes  gemeinsames  Stämmchen  bilden.  In  der  Art 
der  Verehiignug  zu  einem  solchen  waltet  die  größte  V.ariatiou,  und  es  bestehen 
auch  in  dieser  Hinsicht  die  verschiedenartigsten  Zustände,  indem  nicht  blos  die 
Zahl  der  zusammentretendon  Gefäße  sehr  verschieden  ist,  sondern  auch  diese  selbst 
wieder  mannigfach  combinirt  erscheinen. 

Die  Vertheilung  dieser  mit  den  Venae  auonymae  communicirenden  Stämme 
'Trunci  lymphatici)  zeigt  beiderseits  ziemliche  Übereinstimmung.  Folgende 
sind  zu  unterscheiden: 

1 . Truncus  jugularis,  zur  Abfuhr  der  Lymphe  von  Kopf  und  Hals  bestimmt. 

2.  Truncus  suhclavius.  Er  sammelt  die  Lymphgefäße  der  oberen  Extremität 
wie  jene  der  vorderen  Brustwand. 


336 


Sechster  Abschnitt. 


3.  Iruncus  broncho-mediastinalts [dexter]  führt  im  hinteren Mediastinalraume 
empor  und  ist  linkerseits  durch  einen  viel  ansehnlicheren,  längs  der  Brustwirbel- 
säule verlaufenden  Stamm,  den  Ductus  thoracicus,  vertreten,  der  die  Lymphe 
aus  den  Eingeweiden  der  Bauchhöhle  (vom  Darme  den  Chylus)  sowie  von  den 
unteren  Extremitäten  und  der  hinteren  Brustwand  abführt. 

Diese  drei  Stämme  bilden  sich  — abgesehen  vom  Ductus  thoracicus  — meist 
erst  in  der  Nähe  der  Venen,  in  die  sie  einmünden,  sind  daher  von  geringer  Länge 
und  bleiben  entweder  getrennt  oder  sind  an  der  Mündung  in  verschiedener  Com- 
bination  vereinigt.  Durch  diese  Vereinigung  aller  Stämme  einer  Seite  entsteht  ein 
Titmcns  lymphaticus  communis.  Die  stets  mit  verschlussfähigen  Klappen  ver- 
sehenen Mündungen  finden  sich  meist  in  der  Nähe  der  Verbindung  der  V.  jugularis 
interna  mit  der  V.  sublavia,  Eine  oder  die  andere  der  Mündungen  ist  häufig  einer 
jener  Venen  zugetheilt  oder  im  Vereinigungswinkel  beider.  So  begegnen  wir  schon 
in  der  Ausmündung  der  Stämme  sehr  schwankenden  Verhältnissen,  welche  auch 
bezüglich  des  Kaliber,  des  Verlaufes,  wie  der  Anordnung  bestehen. 

In  den  Lymphgefäßstämmen  vereinigen  sich  Lymphgefäßzüge  oder  Stränge, 
welche  Lymphdrüsen  durchsetzt  haben.  Da  diese  letzteren  in  die  Bahn  der  Gefäße 
eingeschaltet  sind,  wird  ihre  Darstellung  zugleich  mit  jenen  geboten.  Die  peri- 
pherisch gelagerten  Drüsen  senden  ihre  Vasa  efferentia  zu  mehr  central  gelagerten 
Drüsen,  für  welche  sie  Vasa  afferentia  sind. 

1.  Truncus  jugularis:  Sammelt  die  Lymphgefäße,  welche  als  oberfläch- 
liche und  tiefe,  aber  unter  einander  zusammenhängende  Geflechte  und  Züge  am 
Halse  herabziehen.  Der  Plexus  [lyrnph.)  jugularis  superficialis  [exlernus]  nimmt 
Lymphgefäße  vom  Ilinterhaupte,  von  der  Ohr-  und  Schläfengegend  auf  Glandulae 
occipitales  (1—2)  liegen  au  der  Nackenlinie  und  schließen  sich  lateral  an  GL  auri- 
culares  posteriores,  welche  über  der  Insertion  des  M.  stemo-cleido-mastoidens 
sich  finden.  Von  vorne  her  ziehen  Gefäße  aus  dem  Bereiche  der  Venae  faciales  zu 
ihm  herab.  Die  von  der  Schläfe  kommenden  treten  zu  Gl.  auriculares  anteriores 
(2—4),  welche  theils  über,  theils  unterhalb  der  Parotis  liegen.  Weiter  nach  vorne 
sammeln  Gl.  submaxillares  Gefäße  vom  Gesicht  her,  während  die  Gefäße  der 
tieferen  Theile  des  Gesichtes  sich  theilweise  zu  letzteren,  aber  auch  zu  Gl.  faciales 
profundae  (4—6)  begeben,  die  zur  Seite  des  Pharynx  liegen  und  dem  Gebiete  des 
Plexus  jugularis  profundus  [internus]  augehören. 

Den  Submaxillardrüsen  schließen  sich  vorne  Gl.  submentales  (2 3)  an, 

deren  Vasa  efferentia  gleichfalls  zu  beiden  Geflechten  gelangen.  In  die  Bahnen 
des  PI.  jugularis  externus  sind  Gl.  cervicales  superficiales  (5 — 6)  eingeschaltet, 
welche  vom  Platysma  bedeckt,  theils  auf  dem  M.  sterno-cleido-mastoideus,  theils 
an  dessen  Hinterrand  liegen,  zuweilen  zerstreut,  einzelne  wohl  auch  mehr  nach 
vorne  zu.  Die  Vasa  efferentia  derselben  verlaufen  zum  PI,  jugularis  profundus. 
Die  oberen  Glandulae  cervicales  superficiales  schließen  sich  an  die  Gl.  auriculares 
posteriores  und  Gl.  submaxillares  an. 

Der  Plexus  jugularis  profundus  erstreckt  sich  längs  der  tiefen  Halsgefäße 
bis  zur  Basis  cranii,  wo  er  aus  der  Schädelhöhle  Lymphbahnen  aufnimmt,  welche 
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die  Blutgefäße  begleiten.  Auf  dev  ganzen  Strecke  des  Plexus  sind  GL  cervicales 
profundae  (10  — 12)  vertheilt,  die  wieder  als  obere  irnd  als  untere  unterschieden 
werden.  Die  letzteren  liegen  in  der  Fossa  supraclavicularis,  und  an  sie  schließen 
sich  die  unteren  Gl.  cerv.  superficiales  an.  Don  oberen  Glandulae  cerv.  profundae 
streben  Lympligefäße  vom  Pharynx  und  von  der  Zunge  zu.  Li  die  Bahnen  der 
letzteren  sind  Gl.  linguales  (3 — 4)  zur  Seite  der  Mm.  genio-  und  hyo-glossi  cin- 
gelagert.  Ferner  sammeln  jene  tiefen  llalsdrfisen  Gefäße  von  der  Wirbelsäule,  von 
der  tiefen  Muskulatur  des  Nackens,  vom  Kehlkopf  und  von  der  Sehilddnise.  Mit 
den  unteren  tiefen  Halsdrtisen  stehen  endlich  noch  Lymphgefäße  der  Brustwand 
und  der  Schulter  im  Zusammenhang. 

2.  Truncus  subclavius.  Setzt  sich  aus  einem  Strange  von  Lymphgefäßen 
zusammen,  welche  aus  der  Achselhöhle  kommen  und  hier  von  den  Gl.  axillares 
(10 — 15)  durchsetzt  sind.  Diese  lagern  theils  in  der  Nachbarschaft  der  Blutgefäß- 
stämme, tlieils  nach  hinten  unter  der  Scapula  [Gl.  suhscapulares\  theils  nach 
vorne  unter  dem  M.  pect,  minor  zerstreut.  Sie  sind  die  Sammelstätten  von 
Lymphgefäßen  sehr  verschiedener  Kegionen.  Außer  jenen  der  oberen 
Extremität  vereinigen  sich  hier  die  oberflächlichen  Lymphgefäße  des  Nackens,  des 
Rückens  bis  zur  Leudenregion,  ferner  jene  der  Brust  (auch  der  Mamma)  und  der 
oberen  Bauchgegend.  Die  von  hinten  kommenden  schlagen  sich  um  den  M.  latis- 
simus  dorsi,  die  von  der  oberen  Binistgegend  um  den  M.  pectoralis  major  herum. 
Tiefe  Gefäße  ziehen  unter  dem  letzteren  Muskel,  auch  unterhalb  des  Latissimus 
dorsi,  in  Begleitung  der  Blutgefäße  empor.  Einige  Gl.  pectorales  sind  in  jene  ein- 
geschaltet. An  der  oberen  Extremität  laufen  die  oberflächlichen  L3mphgefäße  am 
Vorderarm  zur  medialen  Seite  des  Oberarms  empor,  von  den  Fingern  an  dorsal 
und  volar  in  weitmaschige  und  langgestreckte  Geflechte  und  Züge  geordnet,  welche 
zumeist  der  Vena  basilica  folgen,  ln  der  Ellbogenbeuge  sind  Glandulae  cuhitales 
superficiales  in  sie  eingeschaltet.  Die  tiefen  Lymphgefäße  folgen  der  Blutgefäß- 
bahu.  Am  Vorderarm  ist  ihnen  zuweilen  die  erste  Drüse  zugetheilt.  Einige  be- 
ständige finden  sich  in  der  Ellbogenbeuge  [Gl.  cubilales  profundae)  und  erstrecken 
sich  von  da  vereinzelt  am  Oberarm  herauf. 

3.  Truncus  broncho-mediastinalis  (dexter).  Vereinigt  die  Lymph- 
gefäße des  oberen  Abschnittes  der  rechten  hinteren  Brustwaud  und  sammelt  solche 
von  Organen  der  Brusthöhle.  Aus  der  Lunge  in  Begleitung  der  Blutgefäße  und 
Luftwege  kommende  Lymphgefäße  senken  sich  am  Hilus  der  Lunge  in  Gl.  bron- 
chiales, welche  auch  die  netzförmig  angeordneten  Gefäße  der  Oberfläche  der  Lunge 
aufuehmeu.  Ablagerung  schwarzen  Pigmentes,  aus  eingeathmeten  Kohlentheilohen 
hier  deponirt,  zeichnet  diese  Drüsengruppe  aus,  welche  bis  zur  Theilung  der  Luft- 
röhre verbreitet  ist.  Einzelne  erstrecken  sich  längs  der  Trachea  und  nehmen  von 
daher  gleichfalls  Gefäße  auf.  Die  Vasa  efiereutia  der  i’cchtsseitigen  bilden  den 
Anfang  des  Truncus,  mit  welchem  intereostale  Gefäße  mit  vereinzelten  Gl.  inter- 
coslales  verbunden  sind.  Aus  dem  hinteren  Mediastinalraum  treten  Lymphgefäße 
vom  Zwerchfell,  vom  Herzbeutel,  dann  vom  Oesophagus,  in  Begleitung  der  Aorta 
thoracica  empor  und  verbinden  sich,  wenn  auch  nur  zum  Theile  mit  jenem  Stamm; 
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Gl.  mediastinales  posteriores  (6 — 15)  sind  in  sic  eingeschaltet.  Ebenso  laufen  vom 
vorderen  MediastinaJraume  her  Lymphgefäße  zu  jenem  Truncus.  Sie  sammeln 
sich  vom  vorderen  Theile  des  Zwerchfells,  vom  Pericard  und  von  der  Thymus. 
Gl.  mediastinales  anteriores  (10 — 15)  gehören  diesen  Lymphbahncu  au.  Die 
meisten  derselben  liegen  vor  und  auf  dem  Aoi'tenbogeu. 

Auch  von  der  vorderen  Brustwand,  im  Bereiche  der  Art.  mammaria  interna, 
sammeln  sich  von  Gl.  sternales  unterbrochene  Gofaßsträngc  und  treten  zu  den 
GefäßzUgen  des  vorderen  Mediastinalraumos.  Sic  bilden  zuweilen  auch  einen  be- 
sonderen, beiderseits  vorkommeuden  Stamm  — den  Tr.  mammarius,  welcher 
zum  bezüglichen  Tr.  communis  oder  auch  direct  zur  V.  anouyma  sich  begiebt. 


Fig,  559. 


§ 330. 

Ductus  thoracicus.  Dieser  Ilauptstamm  der  Lymphwogc,  .auch  ^Milch- 
brustgang^  genannt,  weil  er  den  Chylus  (Milchsaft)  führt,  beginnt  in  der  Bauch- 
höhle zumeist  an  der  Vorderfläche  des  ersten  Lumbal  Wirbelkörpers  und  begiebt 
sich  rechterseits  an  der  Aorta  durch  das  Zwerchfell  in  die  Brusthöhle,  wo  er 

zwischen  Aorta  und  Vena  azygos  emporsteigt.  Am 
Ursprünge  des  linken  M.  longus  colli  weicht  er  nach 
links  von  der  Wirbelsäule  ab  und  tritt  bis  zum  Kör- 
per des  letzten  Halswirbels,  dann  im  Bogen  über  die 
linke  Arteria  subclavia  hinweg  zum  Anfänge  der 
linken  Vena  auonyma,  in  die  er  sich  einsenkt  (Fig. 
559).  Den  Anfang  des  Stammes  in  der  Bauchhöhle 
bildet  die  Vereinigung  zweier  kurzer  Trunci  lumbales 
und  eines  unpaaren  Truncus  intestinalis^  welche 
auch  durch  starke  Geflechte  vertreten  sein  können. 
Eine  meist  längliche  Erweiterung  des  Anfangs  bildet 
die  Cysterua  chyli.  Von  da  erstreckt  sich  der 
Gang  in  überaus  wochselvoUem  Befunde  empor,  bald 
sich  verengend  (meist  in  der  Mitte  des  Weges),  bald 
erweitert  (ziemlich  regelmäßig  am  Ende),  zuweilen 
mit  Ausbuchtungen  versehen  oder  hie  und  da  in  ge- 
wundenem Verlaufe,  auch  in  Äste  aufgelöst,  die 
wieder  zusammcuschließen.  Sein  Kaliber  ist  daher 
ein  sehr  unregelmäßiges  (3 — 8 mm)  und  schwankt 
auch  je  nach  dem  Füllungszustaude. 

Auf  seinem  Verlaufe  nimmt  der  Ductus  thoraci- 
cus auf:  Lymphgefäße  vom  Zwerchfell,  auch  ein  im 
Ligamentum  Suspensorium  hepatis  verkaufendes 
Stämmchen  von  der  oberen  Fläche  des  rechten  Lappens  der  Leber,  daun  von  beiden 
Seiten  her  intercostale  Lymphgefäße,  in  deren  Bahnen  Glandulae  intercostales 
eingebettet  sind.  Auf  der  linken  Seite  treten  auch  die  obersten  iutercostalen 
TiVinpligefäße,  die  rechterseits  dem  Truncus  broucho-medi.astin.alis  zugetheilt  sind, 
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in  ihn  über,  und  ebenso  stehen  auf  der  linken  Seite  die  übrigen  Gefäße,  welche 
rcehterseits  in  dem  Truncus  broncho-mediastinalis  dexter  sich  vereinigen,  mit  dem 
Ductus  thoracicus  im  Zusammenhang.  Darin  entspricht  also  der  letztere  jenem 
rechtsseitigen  Truncus  und  stellt  nni'  einen  weiter  abwärts  entwickelten  und  mäch- 
tiger ausgebildeten  Zustand  desselben  linkerseits  vor. 

In  den  Anfang  des  Ductus  thoracicus  münden  die  drei  oben  benannten 
Lymphstänime  ein,  die  gleiclifalls  mannigfach  wechselnde  Verhältnisse  darbieten. 

Truncus  lumbalis.  Jeder  derselben  setzt  sich  aus  einem  vom  Leistenbaude 
aus  auf  dem  M.  psoas  emporziehenden  Complexe  von  Lymphgefäßen  zusammen 
[Plexus  lumbalis],  in  deren  Verlauf  Drüsen  eingebettet  sind.  Die  längs  der  Vasa 
iliaca  vorkoinmcnden  (3 — 0]  heißen  Glandulae  iltacae.  Zahlreiche  der  Lendeu- 
region  zugetheilte  werden  als  Glandulae  lumbales  (20—30)  unterschieden.  Hier 
linden  sic  sich  theils  um  die  Aorta,  in  dem  dieselbe  umstrickenden  Lympligofl  echte 
(PL  norticus),  theils  lateral  von  der  Wirbelsäule.  Den  Lnmbaldrüsen  laufen  die 
Lymphgefäße  der  Nieren  und  Nebennieren  zu,  ferner  jene  der  Keimdrüsen  in  Be- 
gleitung der  Art.  spermatica  interna,  endlich  Lymphgefäße  ans  der  hinteren  und 
seitlichen  Bauchwand. 

An  die  lumbalen  Lymphgefäßgetlechte  schließt  sich  ein  die  Umgebung  der 
Artoria  coeliaca  einnehmendes  Lymphgefäßgeflecht  an,  welches  von  zahlreichen 
Drüsen  [Glandulae  coeliacae)  durchsetzt  wird.  Zu  diesen  führen  Gefäße  von  der 
Leber,  vom  Magen,  vom  Pancreas  und  von  der  Milz.  Die  der  Leber  kommen 
vom  Hilus  derselben,  theils  aus  dem  Innern,  theils  von  der  Unterfläche  der  Serosa 
dieser  Driise.  Gl  heputkae  sind  in  sie  eingebettet.  Am  Magen  sind  Lymphdrüsen 
sowohl  längs  der  kleinen  Curvatur,  als  auch  an  der  großen,  jedoch  mehr  in  der 
Nähe  des  Pylorus  vertheilt,  und  vom  Hilus  der  Milz  an  folgen  Diüsen,  welche 
Lymphgefäße  aus  dem  serösen  Überzüge  längs  des  oberen  Pancreasrandes  sammeln 
[Gl.  splenico-pancveuticae). 

Aus  dem  kleinen  Becken  tritt  zum  Plexus  lumbahs  ein  Plexus  hypopast')  icus 
mit  Gl.  hypogastricae  (8—10),  welche  von  den  Organen  dieser  Cavität  wie  von  den 
äxrßereu  Weichtheilcn  des  Beckens  die  Lyrnphbahnen  sammeln.  Nur  vom  Kectum 
treten  noch  Gefäße  zur  Vordorfläche  des  Kreuzbeins  in  Gl.  sacrales  über,  deren 
Vasa  efterentia,  tlieilweiso  über  das  Promontorium  hinweg,  wieder  zu  den  Plexus 
lumbales  führen. 

Zum  Anfang  jedes  Plexus  lumbalis  leiten  die  Lymphgefäße  der  Leisten- 
gegend, die  von  einer  dichten  Drüsengruppe,  den  Glandulae  inguinales,  kommen. 
Diese  sammeln,  ähnlich  den  Gl.  axillares,  Lymphe  aus  sehr  verschiedenen 
Kichtungen  und  werden  in  oberflächliche  und  tiefe  getheilt.  Die  Gl.  inguinales 
superficiales  liegen  in  der  Leistengegend  außerhalb  der  Fascie  zuweilen  ziemlich 
zerstreut.  Ihre  Vasa  alVerentia  sind  oberflächliche  Lymphgefäße  der  äußeren  Ge- ^ 
schlechtsorgane,  der  Hüftgegend,  der  Bauchwaud  und  der  Uuterextremität.  Vasa 
efferentia  setzen  sich  größtentheils  zu  den  tiefen  Leistendrüsen  fort.  Die  oberfläch- 
lichen Lymphgefäße  der  unteren  Extremität  beginnen  am  Fuße  und  ziehen  ähnlich 
wie  an  der  oberen  aufwärts.  Die  vorderen  folgen  mehr  der  V.  saphena  magna,  die 
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hinteren  nehmen,  von  der  Wade  aus  über  die  Kniekehle  gelangt,  eine  mediale 
Richtung;  weiter  oben  wurzelnde  verlaufen  last  quer,  die  einen  medial,  die  anderen 
lateral,  und  gewinnen  so,  den  Oberschenkel  umziehend,  die  Leistengegend,  wo  sie 
zur  Mündung  in  die  genannten  Lymphdriisen  gelangen.  Einzelne  Gefäße  senken 
sich  in  der  Kniekehle  zu  den  tiefen  ein. 

Gl.  inguinales  profundae  (5^6)  liegen  in  der  Fossa  ileo-pectinea,  in  der 
Umgebung  der  großen  Schenkelgefäße,  bis  zum  inneren  Schenkelringe  hin.  In 
der  Regel  drängt  sich  eine  Drüse  in  letzteren  und  wird  als  ein,  freilich  nicht  sehr 
wirksamer  Verschluss  desselben  gedeutet.  Außer  den  Vasa  efferentia  der  ober- 
flächlichen Drüsen  nehmen  die  tiefen  die  in  Begleitung  der  Blutgefäße  verlaufenden 
Lymphgetäßzüge  auf,  deren  Bahnen  aus  dem  Verlaufe  der  Blutgefäße  verständlich 
sind.  Drüsen  sind  nur  zuweilen  und  daun  spärlich  in  sie  eingeschaltet.  Die  erste 
am  Unterschenkel  findet  sich  im  Bereiche  der  Art.  tibialis  antica.  Die  folgenden 
(2 — 3)  trefien  sich  in  der  Tiefe  der  Kniekehle  (Gl.  popiiteae),  aber  gleichfalls  nicht 
von  Beständigkeit,  und  am  Oberschenkel  sind  nur  ausnahmsweise  einzelne  Drüsen 
in  der  Nachbarschaft  der  Art.  profunda  femoris  zu  finden. 

Der  Truncus  intestinalis  sammelt  vorwiegend  die  Lymphgefäße  des 
Dünndarms,  auch  jene  des  Colon  bis  zur  Flexura  sigmoides.  Dieser  Abschnitt  der 
Lymphbahn  führt  zur  Zeit  der  Verdauung  »Chylus<,  daher  dieser  Gefäße  Chylus- 
oder  Milchsaß-Gefäße  (Vasa  chylifera,  s.  lactifera)  benannt  sind.  Sie  durchsetzen 
vom  Dünndarm  her  zahlreiche,  zwischen  den  beiden  Platten  des  Mesenterium  ein- 
gebettete Lymphdrüsen,  Gl.  mesentericae  s.  mesaraicae,  deren  Zahl  weit  über 
hundert  angegeben  wird.  Diese  Drüsen  sind  von  der  MesenterialinseiHon  au 
durchs  ganze  Gekröse  vertheilt,  distal  mehr  vereinzelt,  gegen  das  Duodenum  zu  in 
gedrängterer  Anordnung.-  An  die  entfernteren,  dem  Darm  benachbarten  Drüsen 
treten  die  Gefäße  des  Darmes  direct  heran;  ihre  Vasa  efferentia  sind  Vasa  afle- 
rentia  für  die  je  folgenden  Drüsen,  bis  endlich  die  letzten  ihre  V.  efferentia  zum 
Truncus  schicken.  So  durchsetzen  die  Gefäße  auch  hier  mehrfache  Drüsen,  die 
man  in  Reihen  augeordnet  sich  vorstellen  kann : die  der  untersten  Reihe  sind  meist 
zu  einem  ansehnlichen  Packete  in  der  Radix,  mesenterli  vereinigt. 

Am  Colon  verhalten  sich  die  Drüsen  (Gl.  mesocoUcae)  in  ähnlicher  Weise. 
Die  Vasa  efferentia  der  innersten  begeben  sich  gleichfalls  zum  Truncus  intestinalis. 
Die  am  Beginne  der  Flexura  sigmoides  vorhandenen  verlaufen  zum  Plexus  aorticus ; 
zwischen  diesem  und  den  benachbarten  Geflechten  bestehen  jedoch  vielfältige  Ver- 
bindungen, so  dass  von  dom  Plexus  coeliacus  aus  ein  Theil  der  Vasa  efferentia  mit 
dem  Truncus  intestinalis  in  Verbindung  tritt. 


Milz  (Spien,  Lien). 

§ 331. 

Durch  seine  Beziehungen  zum  Blut-,  wie  zum  Lyinphgofäßsystom  nimmt 
dieses  Organ  eine  eigenthümliche  Stellung  ein.  Es  entstellt  im  Mesogastrium  und 
erliält  dadurch,  dem  Magengriiude  benachbart,  seine  Lage  im  linken  Hypoohondrium. 
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Von  längsovaler  Gestalt  folgt  es  dem  Verlaufe  der  9. — 11.  Rippe  und  zeigt  sich 
dem  Raume  angepasst,  welcher  in  jener  Gegend  vom  Zwerchfell,  vom  Magen  und 
von  der  linken  Niere  begrenzt  wird. 

Den  es  begrenzenden  Theilen  entsprechen  die  Verhältnisse  der  Oberfläche, 
aus  denen  die  sehr  variable  Form  resnltirt.  Wir  finden  eine  äußere,  dem  Zwerch- 
fell zugewendete  und  demgemäß  etwas  gewölbte  Fläche  (Superficies  phrenica) 
und  eine  der  Bauchhöhle  zugekehrte,  welche  durch  einen  longitudinalen  Vorsprung 
in  zwei,  meist  etwas  veiiiefte  Facetten  geschieden  wird.  Die  hintere  untere  Facette 
empfängt  von  der  Niere  eine  schwache  Vertiefung  [Superficies  renalis]  (Fig.  öGO  R); 
die  obere  vordere  ist  meist  etwas  breiter  und  hat 
den  Magenbliudsack  angelagert  [Superficies 
gastrica).  Diese  ist  oben  deutlicli  vertieft  (G), 

■ während  sie  nach  unten  in  eine  Wölbung  über- 
geht. Die  Zwerchfcllfläche  geht  mit  einer  stumpfen 
Kante  [Marge  obtusus)  in  die  Nierenfläohe  über 
und  wird  durch  einen  schärferen,  in  der  Regel  ge- 
kerbten Rand  [Margo  crenatus)  von  der  Magen- 
fläche getrennt.  Das  vordere  Ende  ist  meist  breit 
und  stumpf,  während  das  hintere  schmäler  ist. 

Die,  beide  innere  Flächen  trennende  Kante  ist  von 
ebenso  wechselnder  Gestalt  wie  die  übiigen  Form- 
verhältnisse des  Organs.  Oben  ist  sie  schärfer  als 
unten.  Sie  trägt  den  Hilus,  welcher  durch  mehr- 
fache, größere  oder  kleinere  von  einander  getrennte  Vertietungon  gebildet  wird. 
An  diesen  oft  mehr  gegen  die  Superficies  gastrica  gelegenen  Stellen  treten  die 
reichen  Blutgefiiße  des  Organs  aus  und  ein. 

Die  Farbe  der  Milz  ist  tief  grauroth  oder  blänlichroth.  Die  Einschnitte  des 
Margo  crenatus  lassen  das  Organ  zuweilen  gelappt  erscheinen.  Nicht  selten 
kommen  dem  vorderen  Ende  benachbart  einzelne,  im  Bau  mit  der  Milz  überein- 
stimmende kugelige  Nebenmilzen  vor,  die  aber  nicht  als  durch  tiefere  Einschnitte 
abgelöste  Theile  angesehen  werden  dürfen.  Auch  das  Volum  des  Organs  ist 
großem  Wechsel  untei-worfen,  bietet  sogar  periodische  Schwankungen,  indem  es 
während  des  Verdanungsprocesses  anschwillt. 

Bei  manchen  Krankiioitoii  finden  bedeutende  Vergrößerungen  statt.  Die  Vergrößerung 
macht  sich  nach  vorne  zu  am  meisten  bemerkbar,  da  hinten  durch  die  Niere  eine  Grenze 
geboten  -wird.  Unter  normalen  Verhältnissen  schreitet  jedoch  die  Milz  nicht  über  eine 
Linie,  die  man  sich  linkerseits  vom  Stemo-clavicnlar-Gelenke  bis  zur  Spitze  der  11.  Rippe 
gezogen  denkt.  Die  Länge  der  Milz  beträgt  12—15  cm,  die  Breite  8—10  cm. 

Die  Milz  besitzt  einen  serösen  Überzug,  indem  theils  vom  Zwerchfell,  theils 
vom  Magenblindsack  und  Colon  her  das  Peritoneum  sich  als  Duplieatm'  auf  sie 
fortsetzt  [Lig.  gaslro-lienale,  colico-Uenale  und  phrenico-lienale). 

Bezüglich  der  Structur  der  Milz  ist  zunächst  der  Kapsel  zu  gedenken,  welche 
als  eine  dünne  aber  feste  bindegewebige  Schichte  das  ganze  Organ  überkleidot  und 


TiGO. 


Milz  von  der  medialen  nnd  vorderen 
Fläche. 
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Fig.  m. 


mit  dem  serösen -Überztige  innig  verwachsen  ist.  Diese  Kapsel  sendet  ins  Innere 
gröbere  und  feinere  Fortsätze  ab.  die  sieh  unter  einander  zu  einem  dieliten  Maschen- 
netze verbinden  {IlihbaUee?)]  (Pig.  561;.  Von  den  gröberen  Balken  zweigen  sich 
feinere  ab,  und  so  wird  das  Parenchym  des  Organs  von  einem  scliwammigen  Ge- 
rüste durchzogen,  dessen  feinste  Masclien  mikroskopiscli  sind.  Die  Räume  jener 

Maschen  sind  von  einer  dunkel- 
rotlien  Substanz  erfüllt,  der  » Pulpa«. 
Ihre  Bedeutung  wird  durch  den 
feineren  Ban  aufgeklärt,  bei  wel- 
chem die  BlutgcBiCe  die  wichtigste 
Rolle  spielen. 

Die  am  Hilus  eintretenden 
Arterien  verzweigen  sich  in  der 
Milz  unter  oft  wiederholten  Thei- 
lungen . ohne  dass  zwischen  den 
verschiedenen  Arteriengebieten 
Anastoraosen  bestehen.  Die  klei- 
neren Arterien  lassen  eine  rasche 
Auflösung  in  feine  Zweige  er- 
kennen {Penicilli),  welche  größton- 
theils  die  Hohlräume  des  Balken- 
netzes durchsetzen.  An  den  in  die 
Milz  eintretendon  Arterien  ist  der 
Adventitia,  noch  eine  Bindegewebs- 
schichte  als  Arterienscheide  ange- 
lagert. An  manchen  Stellen  be- 
sitzen kleinoro  Arterien  in  dieser 
Scheide  reticuläres  Gewebe  mit 
eingebetteten  Zollen,  und  an  anderen 
ist  dieses  Gewebe  so  reichlich,  dass  es  einen  der  Arterie  ansitzenden  Follikel  vor- 
stellt, mit  den  Lt/mpTifollikelii  in  voller  Übereinstimmung.  Die  .Vrterienscheiden 
sind  dadurch  Lymphscheiden  ähnlich.  Solche  Follikel  erscheinen  dem  unbewaffneten 
Auge  auf  Durchschnitten  der  Milz  als  graue  oder  weißliche,  von  der  dunkeln  Pulpa 
sich  abhebende  Hecke,  als  die  sogenannten  Mulpiffhi' sehen  Körperchen  der  Milz.  Das 
Stützgewebe  dieser  Follikel  geht  peripherisch  in  das  feinste  Balkeunetzwerk  über. 


C(J ößi  iü  mmchen 


Querschnitt  durch  eine  Milz,  deren  Balkengerfiste  durch 
Auswaschen  dargestellt  ist.  Vi* 


Im  ferneren  Verlaufe  der  arteriellen  Bahn  gehen  die  terminalen  Arterien  in 
Capillaren  über,  deren  Wandungen  sich  schließlich  auflösen.  Aus  diesen  Wandungen 
geht  zum  Theile  das  feine  Balkennctz  hervor,  welches  mit  minder  feinen  und 
gröberen  Zügen  das  gesammte  Organ  durchsetzt.  In  die  Maschenräume  dieses 
schwammigen  Gerüstes  münden  also  die  Capillaren  ein:  der  Inhalt  der  Maschenräume 
ist  Blut.  Aus  dem  Fasernetze  jenes  Gerüstes  setzen  sich  aber  .auch  venöse  Bahnen 
zusammen.  Sie  bilden  relativ  sehr  weite,  aber  ein  engmaschiges  Netz  darstellende 
Capillaren,  welche  die  gesammte  Milz  durchziehen  und  überall  mit  jenen  anderen 
Maschenräumen  Zusammenhängen.  Ihre  Wandungen  lassen  einen  Beleg  von  spindel- 
förmigen Zellen  erkennen.  Aus  diesen  Anfängen  venöser  Gefäße  sammeln  sich  all- 
mählich die  Venen,  die  in  größere  Stämmchen  zusammentreten  und  schließlich  am 
Hilus  zum  Austritt  gelangen.  Die  Blutgefäßbahu  in  der  Milz  ist  also  keine  durch 
einen  Capillarabschnitt  continuirliche ; sie  ist  unterbrochen,  insofern  an  die  arteriellen 
Capillaren  ein  feinstes  Lacunensystem  angeschlossen  ist,  welches  einen  Theil  des 
venösen  Capillarsystemes  repräsentirt.  Das  feine  Gerüstwerk,  welches  jene  l.acunäre 
Bahn  durchzieht,  ist  aber  eine  Fortsetzung  des  Balkennetzes  und  steht  ebenso 
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wieder  mit  den  Arterienscheiden  und  mit  der  Oberfläche  der  Lymphfollikel  im  Zti- 

sammenhang.^i^  uns  nun  vor.  wie  das  Blut  durch  die  arteriellen  Capillaren  in  jene 
Räume  ergossen  wird,  so  muss  es  die  Arterienscheiden  und  deren  zeUige  Inffltration 
bespülen,  bevor  es  in  die  Venenbahn  gelangt,  verhalt  sich  somit_  zu_  diesen  Organen 
ähnlich  wie  der  Lymphstrom  zu  den  analogen  Gebilden.  Dass  in  jenem  Verhalten 
die  Stelle  der  Lymphbahn  durch  die  Blutbahn  vertreten  ist,  bildet  die  wesentlichste 
Eigenthümlichkcit  der  Milz.  Die  Lymphzellen  können  hier  also  direct  in  den  Blnt- 
strom  gelangen.  Daraus  erklärt  sich  wohl  auch  die  relativ  nur  geringe  Entwickelung 
von  Lymphgefäßen  in  der  Milz.  Über  die  Function  des  Organs  bestehen  differente 
Meinungen. 


Von  den  Lymphgefißen  der  Milz  sind  nur  die,  welche  am  Bilus  austreten , mit  der 
Function  des  Organs  enger  verknüpft,  während  die  ohorilächliohon  nur  dem  serösen  Über- 
zug angehören.  Die  tieferen  begleiten,  wie  es  von  Säugethieren  bekannt  wurde,  die 
Arterien  und  stehen  auf  der  ferneren  Verzweigung  der  letzteren  mU  dem  der  Attenen- 
sfheide  angohörigen  cytogenen  Gewebe  ira  Zusammenhang,  indem  sie  sich  in  die  feinen 
Lücken  desselben  öffnen,  also  in  die  Räume  des  dort  befindlichen  leticulären  Binde- 
gewebes übergehen.  Ob  auch  innerhalb  der  Balken  Lymphbahnen  bestehen,  ist  mindestens 


noch  zweifelhaft. 

Die  LijmphfoUikel  der  Milz  zeigen  in  ihrem  Verhalten  zu  den  Arterien  größte  Lher- 
einstimmnng,  hei  mancher  Variation  unwesentlicher  Punkte.  Sie  finden  sich  bald  an 
den  Theilungsstellen  der  Arterien,  dann  wieder  von  der  Arterie  durchsetzt.  Im  letzteren 
Falle  ist  die  Umwandlung  der  Arteriensohelde  in  Follikelgewehe  rings  um  die  Arterie 
erfolgt,  während  eine  mehr  einseitige  Anshildung  den  Lymphfollikel  der  Arterie  ansitzend 
erscheinen  lässt. 

In  den  Milzbalken  sind  vereinzelte  Züge  glatter  Muskelfasern  vorhanden,  die  hei 
manchen  Säugethieren  (Hund,  Katze,  Schwein)  in  größerer  Menge  bestehen.  Auch  Nerven 
begleiten  die  Balken  in  ziemlicher  Menge. 

LiUratur.  Bezüglich  des  feineren  Baues:  KÖlltker,  Artikel;  »Spleen«,  in  Tod  , 
Cyclopädia.  Vol.  IV.  Gray,  II.,  On  the  struetnre  and  use  of  the  spieen.  London  18o4. 
BrLLROTH,  Zeitschr.  f.  wiss.  Zool.  Bd.  XI.  Tomsa,  W.,  Wiener  Sitzungsher.  Bd.  XLVIII. 
Müller,  W.,  Über  den  feineren  Bau  der  Milz.  Leipzig  und  Heidelberg  1865. 


Siebenter  Abschnitt. 

V 0 in  i\  c r V c 11  s y s t « in. 

Allgemeines. 

§ 332. 

Das  Nervensystem  umfasst  jene  Einrichtungen,  diirch  welche  die  gcsammte 
Organisation  des  Körpers  zu  einem  harmonisch  thätigen  Ganzen  verbunden  wird. 
Sein  Zusammenhang  mit  den  Sinneswerkzeugen  vermittelt  ihm  Zustände  der  Außen- 
welt, die,  als  Eeize  aufgenommeu,  in  ihm  Empfindungen  und  Vorstellungen  erregen. 
In  ihm  entstehen  Willensimpnlse,  die  es  auf  das  mit  ihm  zusammenhängende 
Muskelsystem  überträgt,  und  ebenso  beherrscht  cs  die  Functionen  der  mannig- 
faltigen, der  Ernährung,  dem  Kreislauf  und  der  Abscheidung  dienenden  Organe. 

Zusammengesetzt  wird  das  Nervensystem  durch  Formelemente,  welche  als 
Ganglienzellen  und  Nervenfasern  dargestellt  sind  (I.  §§  6S.  69).  Ein  Zwischen- 
gewebe vereinigt  dieselben  und  bildet  für  sie  ein  Stützwerk. 

Das  Verhalten  dieser  Formelemente  zu  einander  hat  man  sich  so  vorzustellen, 
dass  die  Ganglienzellen  die  centralen  Thcile  sind,  in  ihnen  entstehen  die  das 

Nervensystem  auszeichnenden  Vor- 
gänge. Die  Nervenfasern  dagegen 
bilden  leitende  Bahnen,  welche  j)eri- 
pherische  Verbindungen  besitzen, 
mit  dem  Sinnesapparate,  den  Drü- 
senorganen und  den  Muskeln  im 
Zusammenhang  stehen.  Diese  Ver- 
hältnisse kann  man  sich  in  ihrem 
einfachsten  Zustande  nach  Art  dos 
nebenstehenden  Schema  A denken, 
in  welchem  c eine  Ganglienzelle 
repräsentirt.  Zu  dieser  leitet  von 
einem  sensiblen  Eudapparate  s eine  Nervenfaser  n,  während  andererseits  von 
ihr  eine  Nervenfaser  zu  einer  Muskelzelle  m führt.  Etwas  mehr  entspricht  den 
realen  Einrichtungen,  aber  doch  noch  lange  nicht  vollständig,  das  Schema  J5, 


Fig.  562. 


limfacliste  Schemata  für  das  Verhalten  des  Neryeu- 
systeines  mit  Bezug  auf  die  es  darstellenden  Forra- 
elemente. 
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in  welchem  zwei  Ganglienzellen  in  Verwendung  sind,  deren  eine  mit  dem  sensiblen 
Endorgane,  die  andere  mit  einer  Mnskelzelle  je  durch  eine  Nervenfaser  verbunden 
ist.  Die  Pnnktreihe  [x]  zwischen  beiden  Ganglienzellen  drückt  die  wahrscheinliche 
Verbindung  aus,  die  zwischen  den  Ganglienzellen  angenommen  werden  muss,  wenn 
sie  auch  für  jetzt  noch  nicht  anatomisch  erweisbar  ist.  Auch  hat  man  sich  neue 
centrale  Elemente  in  jene  Verbindungen  eingeschaltet  vorzustellen.  Diese  immerhin 
noch  ziemlich  einfachen  Verhältnisse  sind  jedoch  nicht  blos  dadurch  compliciit, 
dass  die  im  Ganzen  sehr  feinen  Gewebsbestandtheile  in  großen  Mengen  bei  ein- 
ander sich  finden,  sondern  auch  dadurch,  dass  die  ramificirten  Fortsätze  der 
Ganglienzellen  in  ihrer  Bedeutung  kaum  erkannt,  und  auch  für  die  Nervenfortsätze 
die  ferneren  Bahnen  großentheils  unermittelt  sind. 

Alle  FoitsatzWldimgen  der  Ganglienzellen  tragen  bedeutend  zur  Corapllcation  der 
Textur  der  aus  jenen  Elementen  zusammengesetzten  Organe  des  Nervensystemes  bei. 
Da  auch  von  den  NervenfortsHtzen  Abzweignngen  bestehen,  die  in  ein  Netzwerk  übergehen, 
während  wieder  andere  in  Nervenfasern  sich  fortsetzende  Fasern  aus  einem  solchen  Netz- 
werke hervorgehen,  so  wird  das  speciellere  Verhalten  der  Nervenfasern  zu  Ganglienzellen 
noch  nicht  als  sicher  erkannt  angesehen  werden.  Es  scheint  ebenso  eine  Nervenfaser  mit 
einer  Summe  von  Ganglienzellen  Zusammenhang  zu  besitzen,  wie  wiederum  eine  Ganglien- 
zelle mit  einer  Anzahl  von  Nervenfasern  in  Verbindung  stehen  kann. 

Beiderlei  Gewebsbestandtheile  sind  im  Nervensystem  derart  vertheilt,  dass 
die  Ganglienzellen  größere  Complexe  bilden,  welche  die  wichtigsten  Theile  des 
centralen  Nervensystems  zusammensetzen.  Davon  gehen  die  Nervenfasern 
aus  und  verlaufen  peripherisch  zu  den  Endorganen.  Sie  bilden  also  die  Ilaupt- 
bestandtheile  des  peripherischen  Nervensystemes.  Aber  die  Centralorgane 
bestehen  nicht  ausschließlich  aus  Ganglienzellen,  sondern  enthalten  noch  Massen 
von  Nervenfasern,  welche  znm  Theile  Verbindungen  der  centralen  Ganglienapparate 
unter  sich  sind,  zum  Theile  allmählich  die  peripherische  Bahn  gewinnende  Fasei- 
complexe  vorstellen.  Auch  das  peripherische  Nervensystem  enthält  in  gewissen 
Bezirken  zellige  Formelemente.  Diese  bilden  daselbst  Anschwellungen,  Ganglien, 
nach  denen  die  Zellen  benannt  sind.  Wo  in  den  centralen  Organen  Ganglienzellen 
und  Nervenfasern  in  größeren  Massen  vorhanden  sind,  da  unterscheiden  sich  diese 
durch  die  Färbung  von  einander  als  graue  und  weiße  Substanz.  Erstere  wird 
vorwiegend  von  Ganglienzellen,  letztere  von  markhaltigen  Nervenfasern  gebildet. 
Da  aber  die  Alarkumhüllung  der  Nervenfasern  in  den  Centralorganen  erst  gegen 
Ende  des  5.  Fötalmonats  entsteht,  ist  bis  dahin  noch  keine  weiße  Substanz  unter- 
scheidbar. Der  verschiedene  Werth  der  grauen  und  der  weißen  Substanz  findet 
Ausdi'uck  in  der  Blutgefäßvertheilung,  indem  in  der  grauen  Substanz  viel  dichtere 
Capillarnetze  als  in  der  weißen  bestehen. 

■ ln  die  Zusammensetzung  des  Nervensystems  geht  noch  Neuroglia-  und  Binde- 
gewebe ein,  von  welchen  das  erstere  vorwiegend  die  Stützfuuetion  für  das  Norvon- 
gewebo  leistet,  während  das  Bindegewebe  wesentlich  den  Blutgefäßen  folgt. 
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A.  Centrales  Nervensystem. 

Anlage  und  Entwickelnng. 

§ 333. 

In  der  Differenzining  des  CentralneiTensystems  der  Wirbeltliiere  finden 
sicli  so  viele  gemeinsame  Punkte,  dass  wir  sie  auch  für  den  Mensclien  zu  Grunde 
legen  dürfen,  zumal  das  Wenige,  was  bei  diesem  hierüber  bekannt  ist,  mit  jenen 
übereinstimmt.  An  der  ersten  auf  der  Kcimblase  befindlichen  Embryonalanlage 
erfolgt  in  deren  Längsachse  vor  dem  Primitivstreifen,  wie  bereits  (I.  S.  64)  in  der 
Kürze  angegeben,  eine  \\  uchernng  des  Ectoderm,  dessen  Formolemente  in  l.ang- 
gestreckte,  senkrecht  nebeneinander  stehende  Zellen  ühergehen.  Diese  Verdickung 
dos  äußeren  Keimblattes  [Medullarplatte]  wird  durch  Erhebung  ihrer  lländer  zur 
Medullarrmne.  Sie  bildet  die  Anlage  des  centralen  Nervensystems,  dessen  vorderer 
Abschnitt  das  Gehirn  hervorgehen  lässt,  indes  der  hintei’e  zum  Rückenmark  sich 
gestaltet.  An  beiden  Abschnitten  hat  die  llinno  sich  zu  einem  llohre  umgewandelt, 
dessen  weitere  Verändemngen  theils  beim  liückenmarke,  theils  beim  Gehirne  zu 
betrachten  sind. 

Die  Genese  des  gesammten  centralen  Nervensystemes  aus  dem  die  primitive 
Körperhülle  darstellenden  Ectodeim  findet  darin  Erklärung,  dass  im  Hereiche 
niederer  Thiere  das  Nervensystem  dauemd  an  das  Ectoderm  selbst  geknüpft  ist, 
welches  durch  seine  Lage  Beziehungen  zur  Außenwelt  involvirt.  Ectodermzellen 
stellen  die  ersten  empfindenden  Organe  vor  und  losen  sich  erst  allmählich  aus  dem 
epithelialen  \erbandc,  um  zu  Nervenzellen  zu  werden. 

■Von  den  aus  der  Medullarplatte  hervorgeheudeu  Gebilden  Ist  das  Gehirn  das  phylo- 
genetisch ältere  Organ.  Der  zuerst  sich  sondernde  -Abschnitt  der  Medullarplatte  bildet 
dessen  Anlage,  welcher  erst  nach  und  nach  jene  des  Kückenmarks  sich  anschlicßt.  Es  wäre 
also  ersteres  an  die  Spitze  der  Darstellung  des  gesammten  Centralnervensystems  zu  stellen, 
wenn  nicht  didactische  Rücksichten  der  umgekehrten  Behandlung  das  Wort  sprächen. 

Aus  den  Formelementen  der  Anlage  des 
Centralnervensystemes  geht  nur  ein  Theil  in 
nervöse  Bestandthcile  über,  ein  anderer  bildet 
die  Neuroglia.  Aus  dieser  baut  sieh  ein  Stütz- 
apparat auf,  indem  die  Zellen  in  Fasern  sich 
fortsetzen,  welche,  mit  mehr  oder  minder  feinen 
Verzweigungen  sich  verbreitend,  hauptsächlich 
in  radialer  Kichtung  die  Dicke  des  Central- 
nervensystemes durchsetzen.  Ein  Theil  der 
Formolemente  bleibt  in  der  Umwandung  des 
Linnenraumes  in  epithelartiger  Anordnung 
(Fig.  563),  ein  anderer  geht  von  da  nur  als 
Faser  aus,  und  nimmt  mit  dem  Zellkörper  eine 
entferntere  Lago  ein,  in  der  grauen  und  in  der  weißen  Substanz  sich  vortheilend, 


Fig.  503. 
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imd  wieder  andere  haben  den  Zusammenhang  mit  der  Oberfläche  des  Binnen- 
ranmes  (c)  aufgegeben,  und  sind,  meist  mit  zahlreichen  feinen  Fortsätzen  aus- 
gestattet, zwischen  den  nervösen  Bestandtheilen  überall  verbreitet.  An  der  äußeren 
Oberfläche  bilden  die  lladiärfaserzüge  ein  zusammenhängendes  feines  Netzwerk, 
Darin,  dass  Abkömmlinge  der  epithelialen  Anlage  mit  ihren  Ausläufern  die 
ganze  Dicke  des  Centi-alorganes  radiär  durchziehen,  bewahrt  sich  etwas  vom  ur- 
rprünglicheu  Zustande,  wie  sehr  auch  durch  die  Sonderung  der  nervösen  Bestand- 
theile  der  epitheliale  Charakter  verloren  geht.  Dieser  schwindet  vollständig  mit  der 
Vascularisation  der  Centralorgane.  Indem  von  der  Oberfläche  her  Blutgefäße 
und  Lymphbahnen  sich  entfalten,  kommt  in  Begleitung  derselben  auch  Binde- 
gewebe ins  Innere  jener  Theile  und  hilft  das  Gerüste  derselben  mit  bilden.  Was 
vom  peripherischen  Bindegewebe  der  Oberfläche  der  Centralorgane  angeschlosscn 
bleibt,  stellt  eine  Hülle  der  letzteren  vor,  die  Pia  niater,  in  welcher  die  größeren 
Gefäße  ihren  Verlauf  nehmen. 


s 334. 


Nach  Maßgabe  der  ferneren  äußeren  und  inneren  Ausbildung  der  Central 
Organe,  wie  sie  nur  für  Eückenmark  und  Gehirn  in  den  folgenden  §§  zur  Be- 
trachtung kommen  wird,  geht  die  primitive  epitheliale  Structur  anscheinend  verloren. 
Dies  erfolgt  unter  Veränderungen,  welche  von  den  Zellen  ausgehen,  und  die  letzteren 
zugleich  in  den  Zustand  der  Differenz  überfuhren.  Von  den  Zellen  gehen  Fortsätze 
aus  manigfaltiger  Art,  aber  doch  auf  zwei  Grundformen  zurttckführbar,  deren 
bereits  früher  (Bd.  1,  § G8)  als  Dendriten  und  Ner venfortsätzc  (Achsen- 
oylinderfortsätze) gedacht  ist.  Wie  sie  beide  von  der  Nerven-  oder  Ganglienzelle 
entspringen,  betrachten  wir  nicht  blos  die  Nervenfortsätze,  sondern  auch  die 
Dendriten  als  nervöser  Natur. 

Während  die  Zellen  zum  größten  'riieile  in  den  Centralorganen  beharrmi, 
deren  Aufbau  bedingend,  und  nur  zum  geringeren  in  bestimmte  periphere  Ein- 
richtungen tibergehen,  verhält  es  sich  anders  mit  den  Fortsatzbilduugeu.  Die  Den- 
driten theilen  das  Schicksal  der  Zellen,  von  denen  sie  ausgehen,  indes  von  den 
Nervenfortsätzen  und  den  von  ihnen  fortgesetzten  Fasern  ein  4^heil  in  peripherische 
Bahnen  übergeht.  Wie  auf  diesen  sich  Leitungen  — in  den  einen  centrifngal,  in 
anderen  centripetal  — vollziehen,  so  stellen  auch  innerhalb  der  Centralorgane  die 
Fasern  Leitungsbahnen  her.  Alle  führen  zu  Zellen,  oder  kommen  von  ihnen, 
oder  besitzen  sie  auf  ihrem  Wege,  immer  sind  sie  mit  Zellen  in  Continuität. 


Solche  Bahnen,  die  man  sich  in  der  verschiedensten  Ausdehnung  vorstcllen 
mag,  bilden  in  den  Centralorganeu  Abschnitte  längerer  Sriecken.  Die  Abschnitte 
sind  stets  dadurch  charakterisirt,  dass  ihr  xVnfang  und  ihr  Ende  bis  jetzt  noch 
keine  Continuität  mit  dem  nächsten  wahrnehmen  ließ.  Sie  stellen  sich  durch  diese 
Auflösung  in  feinere  Theile  als  Einheilen  dar,  welche  als  Neiiröuc  (Wai.dkykr), 
Neiirodendron  (Külliker)  unterschieden  worden,  .ledes  Neuron  besitzt  also  als 
Grundlage  je  eine  Zelle.  Von  ihr  gehen  Fortsatzbildungen  aus.  (Vergl.  Fig.  564.) 
Einerseits  sind  es  Dendriten,  die  auch  vom  ganzen  Umfange  der  Zelle  abgehen 
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können,  andererseits  ist  es  eine  Nervenfaser,  welche  nacli  kürzerem  oder  längerem 
Wege  smh  in  feinste  Zweige  tlieilt,  Endbäumchen,  für  welche  man  ein  freies  Ende 
dei  kleinsten  Zweige  ebenso  annimmt,  wie  für  die  letzten  Zweige  der  Dendi-iten. 
. ei  Anschluss  der  Neurone  an  andere  (Fig.  564)  findet  immer  an  jenen  Ver- 
zweigungen (x)  statt,  und  die  Übertragung  der  Leitung 
wird  gegenwärtig  zumeist  durch  Contaetwirkung  erklärt, 
worauf  wir  weiter  unten  zurüokkommen. 

In  jedem  Neui-ön  repräsentirt  die  Zelle  das  tro- 
phische  Centrum.  An  durchschnittenen  Neuronen 
atrophiren  dieNervcnbahnenjeweilsjenscits  des  Schnittes. 

In  den  Fortsatzbildungen  der  Neurone  geht  eine 
Leitung  von  Erregungen  vor  sich.  Diese  ist  in  den 
verschiedenen  Neuronen  verschieden.  Bei  den  einen 
erfolgt  sie  in  proximaler  (centripetaler),  bei  anderen  in 
distaler  (centrifugaler)  Eichtung.  Dies  gilt  auch  für  die 
ans  dem  Centi-alnervensystem  ins  peripherische  Nerven- 
system übergehenden  Bahnen.  Im  Allgemeinen  giebt 
sich  das  an  dem  Verhalten  der  Neurone  kund.  In  den 
Dendriten  der  Ganglienzellen  scheinen  zuleitende  Bah- 
nen zu  bestehen,  durch  welche  der  Zelle  gewisse  Er- 
regungen übeiTuittelt  werden.  Welcher  Art  diese  sind, 
bleibt  dahingestellt.  Der  aus  der  Zelle  hervorgehende 
»Nervenfortsatz«  leitet  in  centrifugaler  Eichtung.  Hier- 
her gehören  die  motorischen  Bahnen.  Andere  Neurone 
sind  centralwärts  in  feinste  Fibrillen  zersplittert,  und 
der  Zellkörper  nimmt  mehr  oder  minder  eine  distale 
Lage  ein.  Die  Eichtung  der  Leitung  erfolgt  hier  centri- 
petal.  Es  sind  sensible  Bahnen.  Mancherlei  Modifica- 
tionen  können  hier  unerwähnt  bleiben. 

In  den  Neuronen  haben  wir  die  DiflFerenzirungs- 
producte  der  Abkömmlinge  jener  Formelemente  zu  sehen 
welche  die  epithelartige  Anlage  der  Centralorgane  des 
Nervensystems  darstellen.  Sie  bewalmen  noch  eine  Art 
von  Individualität,  indem  die  Fortsatzbildung,  so  man- 
nigfach sie  sich  darstellt,  nur  als  Zubehör  einer  Zelle 
erscheint,  von  der  aus  sie  entstand,  und  indem  zugleich 
für  das  Zelltorritorium  eine  gewisse  Abgi-enzung  vor- 
handen ist,  setzen  diese  Neurone  die  Centralorgane 
. . zusammen.  Auf  ein  und  dieselbe  Bahn  trofifen  minde- 

stens zwei,  zumeist  besteht  eine  größere  Anzahl. 

Den  Neuronen  phören  auch  die  Bahnen  an,  welche  im  peripherischen  Nerven- 
spteme  bestehen.  Auch  hier  giebt  es  eine  Auflösung  von  Nervenfasern  in  End- 
baumchen.  Sie  bestehen  m den  terminalen  Theilungen  der  sensiblen  Nervenfasern 
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im  Integumente,  wie' in  der  Eamification  der  Nerven  an  den  Muskelzellen  und  in 
dem  Übergange  verzweigter  Nervenfasern  in  die  Muskelfasern.  i,Vergl.  ßd.  I,  S.  123.) 

Die  Entstehung  der  Neurone  bildenden  Ganglienzellen  aus  einmal  in  einem 
Epithelverbande  befindlichen  Formelementen  lässt  daran  denken,  dass  die  oben  er- 
wähnten Fortsatzbildungen  phylogenetisch  zum  Theile  einer  Intercellularstruetur 
(Bd.  I,  S.  97)  entsprungen  sind,  wie  sie  allen  Epithelbildungen  zukommt.  Dabei 
darf  aber  nicht  verkannt  werden,  dass  zwischen  beiderlei  Befunden  eine  lange  Weg- 
strecke liegt,  und  dass  die  Ontogenese  zu  jener  Hypothese  bis  jetzt  noch  keine 
Bestätigung  zu  liefern  vermochte. 

Der  Umstand,  dass  die  in  den  Neuronen  gegebenen  Fortsatzgebilde  der  Nerven- 
zeUen  verschiedener  Art  sind,  bald  nur  Nervenfasern  (Achsencylinderfortsätze;,  bald 
solche  und  Dendriten  oder  auch  nur  letztere,  kann  nicht  ablialten,  das  im  Allge- 
meinen Gleichartige  der  Neurone  dabei  zu  erkennen,  nachdem  man  annehmon 
muss,  dass  in  allen  diesen  leitende  Vorgänge  stattfinden. 

Bezüglich  des  Verhaltens  der  Neurone  im  peripheren  Nervensysteme  bedarf  es 
noch  genauerer  Feststellungen. 


I.  Vom  Rückenmark  (Medulia  spinalls). 

1.  Differenzirung  der  Anlage. 

§ 335. 

Die  als  Rinne  von  der  Gehirnanlage  fortgesetzte  Anlage  des  Rückenmarks 
erfährt  einen  Schließungsproeess  von  vorne  nach  hinten  und  dieser  hält  gleichen 
Schritt  mit  der  Verlängerung  der  Anlage  durch  Auswachsen  in  derselben  Richtung. 
Ist  diese  beendet,  so  greift  anch  der  Verschlnss  auf  die  Endstrecke  über.  Dann  bildet 
das  Rückenmark  ein  Rohr,  welches  vorne  in  den  letzten  Abschnitt  des  Gehirns 
übergeht  und.  seinen  Rinuenranm  in  die  Höhlung  desselben  fortsetzt.  Das  Lumen 
dieses  Rohres  ist  von  der  Seite  her  verengt,  somit  spaltartig,  da  es  von  beiden 
Seiten  von  den  verdickten  Theilon  der  Medullarplatte  und  oben  wie  unten  von 
dünneren  Theilen  derselben  begrenzt  wird.  Bei  dieser  Vertheilnng  des  Zellen- 
materials am  Mednllarrohr  auf  beide  Seiten  erscheinen  diese  als  die  massiveren 
Gebilde,  zu  denen  sich  die  ventrale  und  die  dorsale  dünnere  Wandpartie  des  Rohrs 
wie  Commissureu  verhalten.  Die  Anlage  des  Rückenmai'ks  trägt  also  jetzt  schon 
eine  Scheidung  ihrer  Masse  nach  beiden  Hälften  des  Körpers  an  sich.  Dei  Biunen- 
raum  ist  der  spätere  Centralcanal  des  Rückenmarkes. 

ln  diesem  Befunde  erstreckt  sich  das  Rückenmark  in  der  ganzen  Ausdehnung 
des  Rückgratcanals,  also  auch  in  den  sacralen  Abschnitt  desselben,  bis  in  die 
Caudalrcgiou.  Das  einfache  Mednllarrohr  erfähi't  bald  eine  Reihe  von  Verände- 
rungen, welche  es  dem  späteren  Zustande  näher  bringen.  Unter  fortschreitendem 
Wachsthume  des  Ganzen  leitet  sich  eine  Massenzunahme  der  beiden  seitlichen 
Hälften  ein,  während  die  Verbiudungsstrecken  beider  eine  geringere  Dicke  behalten. 
Das  Wachsthnm  ist  aber  ventral  bedeutender  als  dorsal,  so  dass  dadurch  jeder- 
seits  ein  vorderer  (ventraler)  Vorsprung  gebildet  wird,  der  allmählich  zm  Ent- 
stehung einer  vorderen  medianen  Längsrinne  [Fissur a mediana  anlerm)  fühlt 
(s.  Fig.  5Ü5). 
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Darch  bedeutendere  Ausbildung  vorderer  und  hinterer  Theile  in  jeder  Kückenmarks- 
bUlffc  entfaltet  sich  der  Centralcanal  nicht  gleichmäßig,  sondern  empfangt  Einbuchtungen 
durch  welche  er  auf  dem  Querschnittsbilrie  rautenförmig  sich  darsteilt  (Fig.  565). 

Diese  Veränderungen  sind  von  geweblichen  Sondernngen  begleitet,  und  die 
vorher  einfachen,  in  der  Wand  des  primitiven  Medullarrohrs  radiär  zum  Lumen 
angeordneten  Zellen  gehen,  nachdem  ihre  Vermehrnug  Fortschritte  machte,  in 
complicirtere  Bildungen  tiber.  Wir  können  dann  im  Allgemeinen  folgende  Theile 
unterscheiden  (s.  Fig.  565). 

1.  Eine  den  Ceutralcanal  begrenzende,  am  mindesten  veränderte  Zellschichte 
bildet  das  hpithel  desselben,  welches  der  Nenroglia  angehört. 

2.  In  den  vorderen  und  hinteren  Verdickungen  der  Sciteiitheile  lassen  die 
heiligen  Elemente  der  Anlage  grüne  Substxinz  entstehen.  Dazu  kommt  später 

3.  die  weiße  Substanz,  welche  die  graue  äußerlich  bedeckt.  Sie  entsteht 
zum  größeren  Theile  durch  Fortsatzbildungen  der  zelligen  Elemente  der  gi-ancn 
Substanz  (Küi’ffer),  wie  im  vorigen  § bereits  ausgesprochen  ist.  Die  weiße  Faser- 
schiohte  bildet  einen  anfangs  dünnen  Beleg  um  die  inneren  Zellmasseu  der  beiden 
Halftmi  des  Riiekeumarks,  dessen  Zusammensetzung  man  sich  in  der  ganzen  Länge 
ziemlich  gleichartig  vorzustellen  hat. 

So  empfängt  die  Wandung  des  Medullarrohrs  bis  zur  8.  Woche  eine  be- 
trächtliche Verdickung  bis  auf  die  als  Com- 
missnren  bezeichneten  Stellen.  Diese  be- 
wahren den  primitiven  Zustand  länger,  doch 
erscheint  bald  an  der  vorderen  Verbindungs- 
stelle beider  Hälften  außerhalb  des  Epithels 
eine  faserig  differenzirte  Gewebsschichte, 
welche  in  die  ausgebildete  vordere  Commissur 
übergeht. 

Mit  diesem  Sondcnmgsvorgange  sind 
auch  die  Anlagen  der  vom  Rückenmark  aus- 
gehenden peripherischen  Nerven  deutlich  ge- 
worden. Sie  geben  sich  als  vordere  und  als 
hintere,  von  den  Seiteutheilen  des  Rücken- 
marks abgeheude  Faserbflndel  (vordere  und 
hintere  Wurzeln)  zn  ei-kennen,  an  denen  be- 
stimmte Beziehungen  zn  den  größeren  Ab- 
theilungcu  des  Rückenmarks  hervortreten 
(Fig.  565).  Vor  dem  Anftretcu  der  hinteren  Wurzeln  sondern  sich  die  mit  diesen 
späte]’  verbundenen  Ganglien,  die  aus  dem  Rückenmarke  hervorgehen  (s.  unten). 

Erst  in  Gestalt  einer  Längsleiste  auftretend,  die  jedersoits  von  der  Ilückenmarksanlage 
ausgellt,  sondern  sieb  Gruppen  von  Ganglienzellen,  die  mit  dem  völligen  Abschlüsse  des 
Medullarrohres  und  der  Ausbildung  der  hinteren  Wurzeln  sich  von  ersterem  entfernen. 

Durch  die  laterale  Verdickung  der  Wandung  des  Medullarrohrs  entstehen  in 
der  Länge  der  Rflckenmai-ks-Anlage  viei-  ansehnliche,  den  Ceutralcanal  einbuchtende 
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Massen,  deren  jede  innen  aus  grauer,  außen  aus  weißer  Substanz  bestellt.  Die 
vorderen  (ventralen)  Massen  sind  die  mächtigeren,  zum  größten  Theile  aus  grauer 
Substanz  gebildet  (Fig.  5(15),  deren  Überzug  aus  weißer  Substanz  besonders  nach 
vorne  zu  au  Stärke  gewinnt  und  sich  als  eine  dünne  Schichte  uacli  hinten  erstreckt. 
Die  hinteren  (dorsalen)  Massen  sind  schwächer.  Ihre  graue  Substanz  steht  mit  der 
vorderen  an  der  seitliehen  Ausbuchtung  des  Ceutralcanals  im  Zusammenhang, 
während  die  weiße  Substanz  anfänglich  nur  eine  beschränkte  Stelle  der  grauen 
überlagert  (Fig.  5<j5).  Allmählich  gewinnt  sie  auch  da  an  Ausdehnung  und  dann 
besitzt  das  gesammtc  Eückenmark  eine  äußere  Schichte  von  weißer  Substanz. 

ln  der  Vortheiluug  der  weißen  Substanz  und  in  dem  Verhalten  der  austreteu- 
den  (Nerveuw''urzeln  zu  dieser  sind  bereits  die  Anfänge  des  späteren  Zustandes 
wahrzunehmen.  Wir  finden  dann  die  weiße  Substanz  längs  des  Rückenmarks  in 
Strängen  augeordnet,  welche  durch  die  austretenden  Nervenwurzeln  von  einander 
getrennt  sind.  Aus  den  vorderen  grauen  Massen  treten  die  vorderen  Wurzeln  der 
Spinalnerven  hervor  und  theileu  den  weißen  Substanzmautei  derselben  in  einen 
ventralen  und  einen  lateralen  Abschnitt.  Ersterer  ist  die  Anlage  der  Vorder- 
strUnge  des  Rückenmarks,  letzterer  jene  der  Seitenstränge.  Beide  zeigen  iliro 
Zusammengehörigkeit  auch  später  im  Verlaufe  ihrer  Elemente.  Verschieden 
hiervon  verhalten  sich  die  hinteren  (dorsalen)  Wurzeln,  insofern  dieselben  seitlich 
von  der  hinteren  weißen  Substanz  austreten.  Diese  bUdot  die  Anlage  der  Umler- 
stränge. 

Die  weiteren  Veränderungen  betreffen  sowohl  eine  Vermehrung  der  grauen 
Substanz,  als  auch  eine  Zunahme  des  weißen,  letztere  umschließenden  Mantels, 
■welcher  allmählich  einen  ansehnlichen  Antheil  an  der  Constitution  des  Rücken- 
marks gewinnt.  Die  graue  Substanz  umlagert  dann  den  au  relativem  Umfang 
immer  mehr  zurücktretenden  Contralcaual  und  läuft  jederseits  in  zwei,  die  Länge 
des  Rückenmarks  durchziehende  leistenförmige  Vorsprünge  aus,  welche  man  als 
graue  Siiulen  (Columnae)  oder  auch  nach  ihrean  Querschuittsbilde  als  Hörner 
[Gornua]  der  grauen  Substanz  bezeichnet.  Die  grauen  Hörner  jeder  Hälfte 
stehen  also  an  ihrer  Basis  jederseits  unter  sich  und  mit  den  anderseitigen  im  Zu- 
sammenhang, vermittels  der  den  Ceutralcanal  umgebenden  grauen  Substanz,  die 
man  als  centrale  von  jener  der  Hörner  selbst  unterscheidet.  Das  Verhalten  der 
grauen  Säideu  ergiebt  sich  jedoch  nicht  ganz  gleichmäßig  durch  die  gesammte 
Länge  des  Rückenmarks.  Sowold  in  der  Vertheilung  des  Volums  grauer  und 
weißer  Substanz,  als  auch  in  der  Gestaltung  der  grauen  Substanz  bestehen  viele 
Eigeuthümlichkeiteu,  ebenso  wie  in  der  feineren  Structur,  was  alles  ■w'eiter  unten 
Berücksichtigung  finden  ward. 

Der  weiße  Substair/mantel  des  Kückemiiarkes  wird  aiüänglich  mir  durcli  blasse, 
marklose  Fasern  dargestellt,  und  zeigt  spater  die  Sonderung  der  einzelnen  Portionen  in 
marklialtige  Faserstränge  nicht  gleichmäßig.  Dieser  Sonderungsvorgang  beruht  auf  der 
Entstehung  der  Markscheide  der  Nervenfasern  und  erlangte  für  die  Erkenntnis  der  Nerven- 
bahnen im  Gehirne  große  Bedeutung. 
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§ 336. 

Das  Eückeiimark  erstreckt  sich  aufiinglicli  von  ziemlich  gleicher  Mächtigkeit 
dni'ch  die  ganze  Länge  des  Kiickgratcauals  bis  au  das  Ende  desselben.  Die  letzte, 
dem  größeren  Theile  der  candalon  Wirbelsäule  entsprechende  Strecke,  wird  rudi- 
mentär und  grenzt  sich  bald  gegen  die  vorangehende  ah.  Diese  gestaltet  sich  conisch 
und  bildet  damit  das  Ende  des  Eückenmarks  [Conus  termrnalis).  Allmählich  er- 
langen zwei  Abschnitte  bedeutendere  Entfaltung.  Der  eine  entspricht  dem  Halstheile 
dos  Eilckgrats  und  bildet  die  Ilalsauschwellung  [Tntumescentia  cervtcalts);  der 
andere  liegt  im  oberen  Theile  der  Leudengegend.  Diese  Lendenanschwollnng 
[Int.  lumbalis)  veijlingt  sich  abwärts  in  den  Conus  terminalis.  Die  beiden  An- 
schwellungen entsprechen  den  Abgangsstellen  der  Kerven  für  obere  und  untere 
Gliedmaßen  und  leiten  aus  diesen  Beziehnugeu  ihre  Genese  ab,  indem  einer  Ver- 
mehrung der  peripherischen  Elemente  (der  Easern)  auch  eine  Vermehrung  der  im 
Centralorgaue  befindlichen  Urspruugsorgane  entsprechen  muss.  So  knüpft  sich  ihr 
Aufti-eten  an  die  Entwickelung  und  Ausbildung  der  Gliedmaßen. 

Die  primitive  Ausdehnung  des  Eückenmarks  wird  durch  Ungleichheit  seines 
Wachsthums  und  des  es  umschließenden  Eückgi-atcauales  bald  alterirt.  Schon  in 
der  h ötalperiode,  nach  der  Ausbildung  der  Gliedmaßen,  erstreckt  es  sich  nicht 
mehr  in  der  ganzen  Länge  des  Eflckgratcanals.  Bald  nimmt  das  conische  Ende 
nur  noch  den  oberen  Theil  des  Sacralcanals  ein,  zieht  sich  dann  auch  noch  aus 
diesem  empor  und  tritt  in  den  Lendcntheil,  um  sich  schließlich  an  der  Grenze 
zwischen  Brust-  und  Lendenthcil  der  Wirbelsäule  zu  befinden.  Das  Ende  des 
Conus  terminalis  trifft  sich  dann  in  der  Gegend  des  ersten  oder  zweiten  Lenden- 
wirbels. Diese  scheinbare  Verkürzung  dos  Eückenmarks  ist  von  einer  beständigen 
Zunahme  des  Ettckgratcanals  auch  an  Länge  begleitet.  Sie  ist  bedingt  durch  die 
bedeutendere  Entfaltung  des  unteren  Abschnittes  der  Wirbelsäule  und  ihrer  Aduexa 
(Becken  und  untere  Gliedmaßen).  Vom  Ende  des  Conus  terminalis  aus  erstreckt 
sich  alsdann  ein  fadenförmiger  Portsatz  bis  in  die  Caudalgegend  und  wird  um  so 
länger,  je  weiter  das  Ende  des  Eückenmarks  im  Eflckgratcanal  emportritt.  Dieser 
»Endfadon«  (Ftlum  terminale)  repräsentirt  den  rudimentär  gewordenen  End- 
abschnitt  des  Eückenmarks,  welcher  entsprechend  der  Ausdehnung  der  Sti'ecke 
zwischen  der  ursprünglichen  und  der  späteren  Lage  des  Eückenmarkendes  in  die 
Länge  wächst. 

Auch  für  die  vom  Eückenmarke  ausgehenden  Nervenwurzeln  ergiebt  sieh  eine 
Lagevoränderung.  Je  eine  Anzahl  von  Wurzelfäden,  vorderen  und  hinteren,  ver- 
einigt sich  zu  einem  Spinalnerven  (s.  unten),  deren  jeder  ursprünglich  durch  das 
benachbarte  Foramen  intervertebrale  zum  Austiitte  aus  dem  Eückgratcauale  ge- 
langt. Mit  der  relativen  Verkürzung  des  Eückenmarks  correspondireu  die  Abgangs- 
Stellen  der  Spinalnerven  nicht  mehr  sämmtlich  den  Foramina  intervertebralia.  Es 
findet,  da  das  Eückenmark  oben  durch  den  Übergang  zum  Gehirn  fixirt  ist,  durch 
das  Längerwerden  der  Wirbelsäule  eine  allmähliche  Schrägstelluug  der  Nerven- 
wurzelu  statt,  von  der  Halsregion  au  in  waclisendem  Verhältnisse,  so  dass  die 
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Nei'venwurzelu  immer  länger  werden  in  dem  Maße,  als  die  Abgangsstelle  vom 
Rnokenmarke  sieb  von  der  Durchtrittsstelle  durch  die  Wand  des  Eückgratcanals^ 
(dem  Foramen  iutervertebrale)  entfernt.  So  schließen  sich  denn  die  Wurzeln  der 
unteren  Kerven  in  ilirem  Verlaufe  dem  Filum  terminale  an. 

Ra  wir  iin  caudalen  Abschnitte  der  Wirbelsäule  eine  rückgebildete  Strecke  des 
Acbsonskeletes  erkennen,  an  welcher  mindestens  drei  Wirbel  ohne  ihnen  entsprechende 
Spinalnerven  sind,  ist  das  Filum,  auf  diesen  Endabschnitt  der  Wirbelsäule  bezogen,  als 
ein  diesem  ursprünglich  angehöriger  Theil  dos  Rückenmarks  anzusehen.  Er  ist  entstanden 
aus  dem  mit  der  Rückbildung  des  Schwanzes  rudimentär  gewordenen  Rückenraarkende. 

Wie  das  Rückenmark  anfänglich  sich  in  der  Gesammtlänge  des  Rüokgratcanals  er- 
streckt, so  füllt  es  diesen  Raum  auch  in  seiner  Weite  aus  und  lässt  so  die  Anlage  der 
Wandungen  des  letzteren  in  Anpassung  an  seinen  Inhalt  erscheinen.  Später  findet  aber 
auch  in  dieser  Beziehung  eine  Ungleichheit  des  Wachsthnms  zwischen  Continens  und 
Contentum  'statt.  Der  Canal  wird  weiter,  als  der  Umfang  des  Rückenmarks  es  erforderte, 
wie  et  nach  dem  oben  Bemerkten  sich  auch  bedeutend  verl'ängert  hat.  Daran  knüpfen 
sich  neue  Einrichtungen,  welche  auf  eine  Ausfüllung  des  Zwischenraumes  ahzielen  und 
hei  den  lüiokenmarkshüllon  Darstollnug  finden. 


2.  Äufseres  'Verhalten  des  Rückenmarks. 

§ 337. 

Das  ausgebildete  Rückenmark  liegt  von  mehrfachen  Hüllen  umschlossen  im 
Küokgriitcanal,  den  es  nur  sehr  unvollständig  ansfiillt.  Es  stellt  einen  mit  den 
oben  emähnten  Anschwellungen  versehenen,  annähernd  cyliudrischon  Strang  vor, 
der  vorne  etwas  mehr,  hinten  weniger  abgeplattet  ist,  und  zwar  am  meisten  an 
der  Halsanschwellung.  Oben  setzt  es  sich  direct  in  das  dem  Gehirn  zugehörige 
verlängerte  Mark  fort  (Fig.  566). 

Die  Halsanschwellung  ist  am  mächtigsten  in  der  Höhe  des  5. — 6.  Halswirbels 
und  geht  im  2.  Rrustwirbel  in  den  Brusttheil  über,  welcher,  mehr  cyliudrisch 
gestaltet,  gleichmäßig  bis  gegen  den  9. — 10.  Brustwirbel  sich  erstreckt.  Hier  be- 
ginut  die  Lendeuaiischwelhmg,  welche  im  uächstfolgeuden  Wirbel  ihre  bedeutendste 
Ausdehnung  erreicht.  Von  da  an  nimmt  die  Anschwellung  allmählich  ab  und  geht 
in  den  Conus  terminalis  über,  dessen  Lage  oben  angegeben  ist.  Ans  diesem  geht 
das  Filum  terminale  hervor.  Dieses  ist  auf  der  größten  Strecke  seiner  Länge 
noch  von  den  RückenmarkshUlleu  umgeben,  liegt  im  »Sack  der  Dnra  mater«  des 
Rückenmarks,  durchsetzt  dessen  Ende  und  verläuft  daun  mit  etwa  einem  Viertel 
seiner  Gesammtlänge  durch  das  Ende  des  Sacralcanals  auf  die  Gaiidalwirbel,  mit 
deren  Perioste  es  zu  verschmelzen  scheint. 

Die  II.  S.  352  bemerkte  Abhängigkeit  der  beiden  Anschwellungen  des  Rückenmarks 
von  der  Mächtigkeit  der  von  diesen  Stellen  abgebenden  Nerven,  resp.  der  Ausbildung  der 
vorderen  und  hinteren  Gliedmaßen,  tritt  bei  manchen  Thieren  besonders  deutlich  hervor. 
Während  hei  Fisehen,  deren  Gliedmaßen  im  Ganzen  minder  ausgebildet  sind,  das  Rücken- 
mark gleichmäßig  den  Rückgratcanal  durchzieht,  um  mit  der  Volumahnahme  des  Körpers 
am  Caudaltheile  ganz  allmählich  an  Umfang  abzunehnien,  treten  jene  Abtheilungen  der 
Wirbelthiere  hierzu  in  Gegensatz,  deren  Gliedmaßen  mit  ihrer  Muskulatur  bedeutend 
entfaltet  sind,  während  das  Gebiet  der  vom  Brnsttheile  des  Rückoiimarks  entspringenden 
(iKocNiiAUU,  Anatoniio.  6.  Aufl.  II.  2.3 


354 


Siebenter  Absclinitt. 


l'ig.  56C. 


Nerven  einebedeutendeBesohränkung 
erfuhr.  Das  trifft  sich  besonders 
bei  Vögeln,  mehr  noch  bei  Schild- 
kröten, deren  Stammesmuskulatnram 
Kumpfe  fast  ganz  verkümmert  ist. 
Dementsprechend  lässt  der  ent- 
sprechend reducirte  Theil  des  llücken- 
marks  die  beiden  Anschwellungen, 
zwischen  denen  er  liegt,  noch  präg- 
nanter hervortreten. 

An  der  Obeviiäclic  des  llücken- 
marks  macht  sich  am  weißen  Snb- 
stanzmautel  eine  Unterscheidung 
durch  Längs  furchen  bemerkbar. 
Von  solchen  bestehen  zwei,  das 
Rückenmark  in  zwei  seitliche 
Hälften  theilende,  mediane,  zu 
denen  noch  seitliche  kommen.  Die 
vordere  Medianfurche  entspricht 
einer  Spalte  [Fissur a mediana 
anterior),  welche  die  sich  nach 
vorne  entwickelnden  Vorderstränge 
der  weißen  Substanz  zwischen  sieh 
entstehen  lassen.  Die  Wandungen 
dieser  wenig  tief  eingehenden 
Spalte  werden  von  der  Rücken- 
marks-Oberfläche gebildet.  Die 
hintere  Mediaufurche  [Sulcus  me- 
dianus  posterior)  führt  dagegen 
zu  keiner  Fissur,  sondern  ihr  ent- 
spricht nur  ein  hier  eindringendos 
mächtigeres  Stützgewebsseptum, 
welches  die  centrale  graue  Sub- 
stanz erreicht  und  die  beiden 
Hälften  des  Rückenmarkes  tiefer 
scheidet  als  die  vordere  Fissur. 

Die  Seitenfurchen  zerfallen  in 
eine  vordere  und  eine  hintere.  Sie 
sind  durch  die  Austrittsstellen  der 
Nervenwurzeln  charakterisirt  und 
verschieden  in  ihrer  Ausbildung. 
Was  als  vordere  Seitenfnrehe  gilt 
[Sulcus  lateralis  anterior),  ist  bei 
unversehrtem  Rückenmarke  keine 
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Furche,  sonclei-n  wird  erst  dann  einer  Furche  annähernd  ähnlich,  wenn  man  die 
Fäden  der  vorderen  Nervemvnrzeln  durch  Aixsreißeu  entfernt,  und  dadurch  eine 
Läugsreihe  den  Austrittsstellen  jener  Fädchen  entsprechender  Grübchen  erzeugt 
hat.  Dagegen  ist  die  hintere  Seitenfurche  {Sulcus  lateralis  posterior)  eine  deut- 
liche Vertiefung,  aus  welcher  die  Fäden  der  hinteren  Wurzeln  austreten.  Diese 
bilden  zugleich  für  den  Antheil  jedes  Spinalnerven  eine  oontiimirliche  Eeihe,  indes 
die  vorderen  ^Vurzelu  ihre  Fäden  aus  einzelnen,  getrennt  neben  einander  austreten- 
den Ncrvenfasorbflndeln  zusammensetzen. 

Durch  dieses  Oberflächcnrelief  wird  der  weiße  Substanzmantel  in  die  bereits 
angegebenen  Nervenfaserstrünge  geschieden.  Zwischen  der  Fissura  mediana  an- 
terior imd  der  vorderen  Seitenfurche  tritt  joderseits  der  Vorderstrang  [Funiculus 
anterior)  vor.  Die  vordere  und  die  hintere  Seitenfurche  begrenzen  den  Seitenstrang 
[Fun.  lateralis),  die  hintere  Seiten-  und  die  hintere  Medi.anfurche  den  Hinterstraug 
[Fun.  posterior).  Da  jedoch  die  vordere  Seitenfurche  nur  eine  künstlich  darstell- 
bare Vertiefung  bildet,  so  sind  Vorder-  und  Seitensträngo  in  innigerer  üeziehung 
zu  einander  zu  erachten  als  Seiten-  und  Iliuterstrang,  wie  das  schon  aus  der  An- 
lage dieser  Gebilde  hervorging.  — Von  mehr  localer  Bedeutung  ist  ein  Sulcus 
interniedius  (posterior),  welcher  nur  am  Halstheile  des  llückeiimarks  deutlich  vor- 
kommt und  jeden  Hinterstrang  in  einen  schmalen  medialen  und  einen  etwas  breiteren 
lateralen  Abschnitt  scheidet.  Der  Sidcus  intermedius  (Fig.  56(1  li)  beginnt  am 
oberen  Ende  des  thoracalen  Abschnittes  des  Rückenmarkes  von  der  hinteren  Median- 
furche und  setzt  sich  zum  verlängerten  Marke  fort.  Die  laterale  Portion  des  Hinter- 
stranges stellt  den  Burdach' sehen  oder  Keilstrang  vor  [Fim.  cuneatus),  die  mediale 
ist  der  zarte  Strang  {Fun.  gracilis  oder  GolVscher  Strang). 


3.  Die  Wurzeln  der  Spinalnerven. 

§ 338. 

Das  Eückenmark  hat  seine  Bedeutung  in  den  von  ihm  ausgehenden  Nerven, 
den  Spinal-  oder  Eiiekenmarksnerven.  Sie  beginnen  allgemein  mit  den  Wurzeln, 


die  sich  aus  einzelnen  Fäden  (Wurzel- 
faden)  zusammensetzen.  Wir  unter- 
scheiden jene  Wurzelfäden  in  vordere 
und  hintere,  die  auch  nach  ihrer  Function 
sich  sondern,  indem  die  vorderen  moto- 
risch, die  hinteren  hauptsächlich  sen- 
sibel  sind. 

1.  Vordere  Wurzeln  treten  an 
der  vorderen  Sciteufurche  als  einzelne, 
durch  Abstände  getrennte  Bündelchen 
auf,  deren  mehrere  auf  demselben  Quer- 
schnitte sich  darstellen.  Diese  Wurzel- 
fäden oder  -büiidcl  bestehen  je  aus  einer 


Fig.  567. 


Ein  Theil  des  Rüclceuinarks  von  hinten,  uiit  den 
Wurzeln  des  Vll.  u.  VIII.  Cervicalncrveii  und  einem 
Theile  des  I.  Thoraealiiervon.  gs  Spinalganglion. 
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Anzahl  von  Nervenfasern,  welche  aus  dem  Vorderhorn  kommen,  in  welchem  sie 
von  verschiedenen  llichtuugen  her  ihren  Weg  nehmen.  Gegen  jedes  austretende 
Bündel  convergiron  Fasern  von  verschiedenen  Seiten  her  und  werden  bei  dem 
Nebencinanderbestohcn  mehrfacher  austretender  Bündel  im  Vorderhorn  in  viel- 
facher Durchflechtung  .angetroffen.  Alle  diese  Fasern  kommen  von  Ganglienzellen 
des  Vorderhornes,  deren  Nervenfortsatz  am  entschiedensten  in  austretende  Nerven- 
fasern verfolgt  ward,  wie  wir  beim  feineren  Bau  des  Bückenmarks  näher  sehen 
werden. 

2.  Hintere  Wurzeln.  Diese  kommen  nicht  als  getrennte  Bündel,  sondern 
als  zusammengesehlossene  Wurzelfäden  in  einer  Keihe  längs  der  sogenannten  hin- 
teren Seitcnfurche  liervor  (vergl.  Fig.  567).  Die  je  auf  einen  Spinalnerven  treffen- 
den convergiron  zu  einem  Ganglion  [gs],  in  welches  sic  übergehen,  während  die 
vordere  Wurzel  ohne  engere  Beziehung  zum  Ganglion  an  diesem  vorüberzieht. 
Diese  Ganglien  repräsentiren  aber  centrale  Bestandtheile,  wie  wir  weiter  unten  zu 
erörtern  haben. 

So  treten  in  der  ganzen  Länge  des  Eflekenmarks  vordere  und  hintere  Wurzeln 
hervor,  und  mit  ihnen  beginnt  die  peripherische  Bahn  der  Spinalnerven,  deren  cen- 
traler wir  im  Kückenmarke  selbst  begegnen  werden. 


4.  Struetur  des  Eückenmarks. 

Allgemeines  Verhalten. 

§ 339. 

Die  im  Kückenmarke  vertheiltc  graue  und  weiße  Substanz  zeigt  sich  in  be- 
stimmter, in  den  einzelnen  Abschnitten  etwas  verschieden  gestalteter  Anordnung. 
Die  graue  Substanz  umgiebt  den  Ceutralcanal  als  Verbindung  der  gi-auen  in  die 
»Hörner«  auslaufenden  Massen,  welche  jeder  TTälfte  des  Kückenmarks  zukommeu. 
An  den  Ilürnern  macht  sich  ein  deren  Basis  entsprechender  schlanker  Theil  als 
Cervix  unterscheidbar.  Die  vorderen  Hörner  sind  stärker  und  sehen  terminal  ver- 
breitert gegen  den  sogenannten  Sulcus  lateralis  anterior.  Die  schlankeren  hinteren 
Hörner  laufen  zugespitzt  gegen  die  hintere  Seitenfurche  (Sulcus  lateralis  posterior] 
aus.  Diese  Verhältnisse  hat  man  sich  plastisch  vorzustellen,  so  dass  die  gesammte 
graue  Substanz  eine  vierkantige,  terminal  sich  verjüngende  und  auch  sonst  nicht 
überall  gleich  starke  Säule  bildet,  deren  vordere  massivere  Kanten  den  Vorder- 
hörnern des  Q.uerschuittes  entsprechen,  indes  die  an  Masse  schwächei-en,  aber 
stärker  vorspriugonden  und  zugeschärft  endenden  hinteren  Kanten  die  Hinterhürner 
des  Querschnittes  sind.  Die  graue  Substanz-Säule  ist  von  der  weißen  Substanz 
umhüllt,  welche  zwischen  den  die  Hörner  des  Querschnittes  vorstellenden  Längs- 
kanten  tiefer  sich  einsenkt.  Die  graue  Substanz  ist  im  Cervical-  und  Lumbaltheile 
des  Rückenmarks  mächtiger  als  im  Brnsttheile  und  zeigt  dabei  in  der  Form  ihrer 
Hörner  Veränderungen,  die  im  Allgemeinen  aus  Figg.  568 — 571  zu  ersehen  sind. 
Auch  die  weiße  Substanz  bietet  eine  Zunahme  ihres  Volum  au  der  Hals-  wie  an 
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der  Tjcndcniinscliwellniig.  Am  Comis  termiiialis  bildet  sie  nur  noch  einen  dünnen 
Beleg  um  die  graue  Substanz,  deren  Hörner  so  verbreitert  sind,  dass  sie  den 
größten  Theil  dei-  Substanz  des  Rückenmarks  vorstellen. 

Am  Ende  des  Conus  bestehen  nur  noch  Reste  des  weißen 
Substanzmantels. 

Die  breiten  Vorderhörncr  lassen  von  ihrem  vorderen 
Umfange  Nervenbündel  abgehen  (Fig.  571):  die  vorderen 
Wurzelfäden.  Diese  treten  auf  einem  Querschnitte  zu  meh- 
reren hervor  und  durchsetzen  die  voi'liegende,  sonst  couti- 
nuirliche  weiße  Substauzlage,  die  vom  Vorderstrauge  in  den 
Seitenstrang  übergeht.  Der  laterale  Theil  jedes  der  in  der 
llalsauschwcllung  sehr  breiten  Vorderhörner  sondert  sich 
gegen  den  Brusttheil  zu  in  einen  seitlieh  gerichteten,  von  der 
Basis  des  Vorderhornes  ausgehenden  Fortsatz,  den  man  als 
Seüenhorn  [Cornu  laterale  oder  Tractus  intermcdio-lale- 
ralis)  bezeichnet.  Er  ist  in  Fig.  569  sichtbar.  Weiter  unten 
im  Brusttheile  (Fig.  570)  ist  diese  Bildung  nicht  mehr  deut- 
lich. Schon  oben  am  llalstheile  zeigt  sich  auch  am  Hinter- 
horne  eine  Modification.  Lateral  von  der  Basis  dieses 
Hornes,  in  dem  zwischen  ihm  und  dem  Vorderhorne  eiu- 
springenden  Winkel,  schickt  die  graue  Substanz  lamellen- 


artig unter  einander  sich  durchflechteiide  Fortsätze  aus, 
welche  Bündel  weißer  Substanz  umfassen  und  auf  dem  Quer- 


schnitte eine  netzartige  Bildung  vorstellen:  Formatio  s.  Pro-  DnrchscUnittD  durcii  das 

o o 1 t Rückenmark  in  verscliie- 

cessus  reticularis  (Fig.  569).  Dieser  Befund  ist  nach  ab-  denen  uegionen,  etwas 

' ^ . 1 1 • 3 1 11  j.  scliofnatisirfc.  a aus  dem 

wärts  in  minderer  Deutlichkeit  auzutreffen,  fehlt  jedocli  selbst  Antango  des  cervicai- 

theils,  h Intumescentia 

im  Lendentheile  nicht  ganz.  cervicaiis  c tiioracaier 

^ r X Lv  Tkeil,  d Intumescentia 

Der  durchsetzt  als  keiucswbgs  stets  otleiier  lumkaiis,  e Knde  der- 

1 d.  1 X •!-  selben,  / Conus  termi- 

Oaual  die  ganze  Ijüiige  des  Kückenmarkes,  wo  er  bestentj  mit  naiis.  Vi. 

einem- Lumen  von  0,05—0,1  mm.  Als  feinerer  Canal  ist  er 
noch  im  oberen  Abschnitte  des  Filum  terminale  vorhanden.  Sein  Lumen  bietet  sehr 
wechselnde  Formverhältnisse.  Im  Allgemeinen  wiegt  der  Querdurchmosser  am 


llalstheile,  der  sagittale  unten  vor.  Im  Conus  termiualis  ist  der  Canal  der  hinteren 
Oberfläche  nahe  gerückt  und  bietet  hier  eine  längliche  Erweiterung  (FewfrtCM/MS 


terminalis,  W.  Kuause). 

Die  Blutgef'äßverlheilung  im  Rückenmarke  erfolgt  von  der  Oberfläche  her. 
Aus  der  als  Pia  mater  bezeichneteu  Bindegewebsschichte  treten  die  Gefäße,  den 
Septeu  folgend,  ins  Innere.  Von  den  Zweigen  der  Artt.  spinales  posteriores  aus 
gelangen  die  Arterien  zuerst  in  die  weiße  Substanz  und  von  da  in  das  viel  eng- 
maschigere Capillarnetz  der  grauen,  welche  von  der  Fissura  mediana  her  durch 
Äste  der  Art.  spinalis  anterior  vorzüglich  in  den  Vorderhörnern  versorgt  wird. 
Die  Lymphbalinen  folgen  den  Blutbahnen  und  sammeln  sich  au  der  Oberfläche. 
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H,  Kadti,  Über  die  Blatgefäße  des  menschl.  Rückenmarks.  Lemberg  1889. 

Der  Cenlralcanal  öffnet  sieb  oben,  beim  Übergange  des  Rückenmarks  in  das  Gehirn, 


in  den  Binnenranm  des  letzten  Gebirnabschnittes  (Naebbirnl.  Sein  Lumen  zeigt  bäuüg 
Abweichungen  von  der  angegebenen  Form.  Nicht  selten  fehlt  der  Gentralcanal  strecken- 
weise, oder  in  größerer  Ausdehnung, 
was  im  Ilalstheile  die  Regel  sein  soll. 
Dann  findet  sich  an  seiner  Stelle 
ein  aus  Zeilen  bestehender  Strang, 
der  wohl  von  der  epithelialen  Aus- 
kleidung des  Canals  her  entstan- 
den ist. 

Der  feinere  Bau  des  Rücken- 
marks erfordert  sowohl  für  die 
Neuroglia  als  auch  für  graue  und 
weiße  Substanz  gesonderte  Be- 
trachtung. 

Querschnitt  durch  das  Lendenmark. 


Handzone 


Comm. 

alha 


Feinere  Structur. 
a.  Verhalten  der  Neuroglia. 

Die  oben  (II.  S.  341))  für  die  Gesammtheit  des  Centralnervensystems  geschilderte 
Ncuroglia  zeigt  sich  am  Kückenmarke  in  manchen  Besonderheiten.  Am  embryo- 
nalen Eückenmarke  sind  diese  Verhältnisse  am  besten  zu  übersehen  (Pig.  572). 
Von  der  Umgebung  des  Centralcantils  sind  die  Nenrogliaelemente  in  peripherischer 
\ ertheilung.  Sie  stellen  lauge,  die  Oberfläche  erreichende  Fasern  dar,  wmlche  die 
graue  Substanz  durchziehend  in  der  weißen  Eamificationen  bieten.  Um  den 
Centralcanal  erhält  sich  der  Zollkörper  bei  einem  Theile  dieser  Fasern,  während 
er  bei  anderen  in  die  graue  Substanz  einrückt  (Pig.  572  rf  links  unten).  Von  der 
Seite  des  Centralcanals  nehmen  die  Fasern  queren  Verlauf.  Daran  schließen  sich 
ventral  schräge  Züge,  welchen  median  ein  septales  Faserbüudel  folgt.  Auch  dorsal 
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gellt  vom  Oentralcanal  ein  septalcr  Epenclymkeil  ans,  aber  an  diesen  stoßen  tast 
reohtwinkelig,  nnd  den  vorcrwäknten  transversalen  Fasern  angesclilossen  andere 
Fasern,  welche  allmählich  bogenförmigen  Verlauf  nehmen,  nnd  damit  medial  ein 
den  Hinterstrangaulagen  ent- 
sprechendes Feld  umziehen  ^72. 

(s.  Fig.  572).  In  dieser  Gerüst- 
bildnng  spricht  sich  eine  dorsale 
Fortsetzung  des  um  den  Ceutral- 
canal  bestehenden  Verhaltens 


der  Ncurogliazcllen  aus , und 
die  vollstiiiidige  Trennung  der 
beiden  dorsalen  Hälften  des 
Kückonmarks. 

Gie  vom  Ccntralcanal  ans- 
geheuden,  hier  das  Epithel  des- 
selben darstellenden  Neuroglia- 
clemente  bilden  das  Ependyin. 
Die  Ausläufer  der  Zellen  in 
Fasern  sind  die  Ependymfaser  n . 
Zwischen  ihnen  treten  allmählich 
weder  in  Fasern  sich  ver- 
längernde Neurogliazellon  auf, 
welche  immer  reicher  in  das 


Qaersebnitt  des  KückenmarTcea  eines  3 cm  langen  menschlicbeu 
Embryo  mit  dargestollter  Keuroglia.  Nach  G.  Retzils.  Die 
Grenze  der  grauen  und  weißen  Substanz  wird  durcli  eine  luukt- 
linie  angedoutet. 


stützwerk  nicht  blos  der  grauen,  sondern  auch  der  weißen  Substanz  übergehen. 
Über  der  letzteren  bildet  die  Neuroglia  einen  die  Stützfasorn  aufnehmenden  Über- 


zug, welchem  weiter  nach  außen  das  Bindegewebe  der  Pia  folgt. 

In  der  grauen  Substanz  ist  die  Neuroglia  in  einem  viel  dichteren  Netze  zu 
treffen,  und  bildet  an  einzelnen  Localitäteii  gehäuft  eine  eigenthümliche,  yelatinöse 
Substanz.  Diese  ist  durch  mehr  homogenes  Verhalten,  sowie  durch  gewisse  che- 
misch-physikalische Befunde  von  den  übrigen  Bestandtheilen  ausgezeichnet. 


b.  Graue  Substanz. 

Das  Nervengewebe  der  grauen  Substanz  besteht  vor  allem  aus  Ganglienzellen 
und  ihren  Fortsätzen,  dann  aus  Nervenfasern,  die  zum  Theile  mit  den  letzteren  im 
Zusammenhang  stehen,  zum  anderen  Theile  noch  nicht  in  solchen  Beziehungen  er- 
kannt sind,  thcils  sind  es  markhaltige,  zumeist  jedoch  marklose  Fasern.  Sie  bilden 
vielfache  Diirchtlechtungen,  an  welchen  auch  die  reich  ramilicirten  Fortsätze  der 
Ganglienzellen  betheiligt  sind.  Die  gesammte  graue  Substanz  unterscheiden  wir 
nach  der  Örtlichkeit  in  die  centrale,  welche  um  den  Centralcanal  die  Verbindung 
der  beiden  Seitentheile  herstellt,  dann  in  die  beiden  in  die  Hörner  ausgezogeuen 
Seiteutheile.  Nach  der  Beschaffenheit  wird  die  graue  Substanz  wieder  in  die  gela- 
tinöse und  die  spongiöse  getrennt.  Die  Substanlia,  yelaünosa  ergiebt  sich  auf 
Schuitton  mehr  durchscheiueud,  vorherrschend  ans  Neuroglia  zusammengesetzt, 
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tmd  demgemäß  gegen  lieagentien  sich  verschieden  verhaltend.  Sie  trifi’t  sich  in 
beschränkterem  Vorkommen  als  die  Substantia  spongiosa,  von  welcher  der  größte 
Theil  der  grauen  Substanz  dargestellt  wird.  In  ihr  besteht,  abgesehen  von  größci-en, 
auch  der  Substantia  golatiuosa  nicht  fehlenden  Formelementen  (Ganglienzellen  und 
Nervenfasern),  ein  feinstes,  aus  filzartig  durohtlochtenen  Fibrillen  gebildetes  Netz- 
werk, aut  welches  wir  später  znrückkommeu. 

Betrachten  wir  nun  vom  Centralcanal  ausgehend  die  verschiedenen  Kegionen 
der  grauen  Substanz,  so  treflen  wir  um  den  Canal  die  Substantia  gelatinosa  centralis. 

Die  Auskleidung  des  Gentralcaiials  biiden,  wo  dessen  Lumen  erhalten  biieh,  Glia- 
zellBii  (Epondymzellan),  lange  wimpertiagende  Zellen,  welche  mit  verjüngter  Basis  in 
Ependyrafasern  übergehen.  Mit  diesen  senken  sie  sich  in  die  lateral  etwas  verbreiterte, 
fein  granulirte  Substanlia  gelatinosa  centralis  ein.  Dieses  Gewebe  entspricht  dem  Eymdym 
der  Gehirnhöhlen,  wird  daher  auch  als  Ependyrnfaden  des  Kückenmarks  zusammengefasst. 
In  verschiedenen  Richtungen  verlaufende  feine  Fasern  durchsetzen  jene  Substanz. 

Umgeben  ist  die  gelatinöse  Central  Substanz  von  Zügen  tpier  oder  schräg  ver- 
lautender blasser  Nervenfasern.  Sic  werden  als  Commissuren  aufgefasst  und  nach 

ihrer  Lage  zum  Central- 
canal als  vordere  nnd 
hintere  graue  Commissur 
(Fig.  .571)  unterschieden. 
Die  letztere  ist  am  be- 
deutendsten gegen  das 
Ende  des  Lumbaltheiles, 
am  schwächsten  im  Brust- 
theile.  Sie  bietet  grane 
Fasern  in  schräger  Durch- 
kreuzung. Ein  Theil  da- 
von tritt  in  das  Ilinter- 
horn  oder  kommt  ans 
diesem.  Der  vorderen 
grauen  Commissur  ange- 
schlossen, zwischen  ihr 
nnd  dem  Grunde  der 
vorderen  Medianlissur, 
findet  sich  die  weiße  Coiii- 
nussur,  welche  bei  den  Vordersträngen  Betrachtung  findet. 

In  der  grauen  Substanz  der  llöruei-  oder  Säulen  trifft  man  die  Ganglienzellen 
welche  einzelne  Abschnitte  charakterisiren.  Alle  sind  miütipolar. 

Dm  Vorderhörner  sind  am  reichsten  mit  solchen  Elementen  ansgestattet. 
Die  meisten  zeichnen  sich  durch  Größe  aus  und  liegen  meist  in  der  Nähe  des  vor- 
deren, vmtreitorteu  Bandes,  in  Gruppen  geordnet.  Die  Zahl  der  auf  dem  Quer- 
schnitte m einer  Gruppe  sich  zeigenden  Zellen  nimmt  in  den  Anschwellnngcn  des 
Kitckenmarks  (Fig.  ,i73)  zu.  Zwischen  den  Zollen  findet  sich  außer  Neuroglia  ein 


Fig.  573. 


Iheil  eines  Querscliuitts  durch  das  Vorderhorn  au  der  Grenze  gegen 
die  Aveiße  Substanz.  Stärkere  Vergrößerung. 


Vom  Eückemiuirk. 
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Keichtlium  :in  Faserzügeii , welclie  theils  den  Dendriten  der  Ganglienzellen  ent- 
sprechen, theils  aus  Kerveiifasern  gebildet  sind,  deren  Verlauf  sehr  verschiedene 
Eichtnngen  bietet.  Endlich  besteht  als  Grundlage  die  spongiöse  Substanz,  welche 
sich  ins  llinterhorii  fortsetzt.  Die  mächtigen  Dendriten  dieser  Zellen  sind  Aveit  ver- 
breitet, treten  auch  zuweilen  über  die  Grenze  der  grauen  Substanz  hinaus,  und 
einzelne  Zweige  sind  bis  an  die  Oberfläche  der  weißen  Substanz  verfolgt.  Indem 
die  Zellgruppen  dui'ch  das  ganze  Rückenmark  sich  erstrecken,  sind  sie  als  Längs- 
ziige  oder  Zollenstränge  aufzufassen,  au  welchen  man  eine  den  Spinalnerven  gemäße 
metamere  Disposition  wahriiehmeu  kann.  Man  unterscheidet  eine  laterale  und  eine 
mediale  Abtheiluug,  von  denen  jede  wieder  in  Gruppen  »grauer  Kerne«  gesondert 
ist.  In  dem  Tractus  intermedio-lateralis  oder  Seiteuhorue  ist  eine  dritte  Gruppe 
vorhanden.  Die  Zellen  derselben  sind  kleiner  als  die  der  anderen,  an  welche  sic 
im  Cervical-  und  Lumbaltheile  angeschlossen  sind. 

In  den  Hinter  hörnern  wird  die  graue  Substanz  nur  anscheinend  ztim 
geringen  Theile  durch  Nervenzellen  dargestellt.  Au  der  Basis  des  llorues,  und 
zwar  an  dessen  medialer  Seite,  (iiidet  sich  ein  vorwiegend  aus  feinen  Längsfaseru 
gebildeter  Strang  mit  reichlichen  Ganglienzellen,  die  Clarke'sche  Säule:  Columna 
vesicularis  [Dorsalkern,  S’rii,i.iN(i)  (Fig.  570),  welche  vom  Ende  des  Oervical- 
theiles  des  Rückenmarks  bis  über  die  Hälfte,  der  Länge  der  Lendenanschwellung 
sich  erstreckt.  Die  Ganglienzellen  sind  etwas  kleiner  als  jene  der  Vorderhörner, 
mit  mäßigen  Dendriten  versehen.  Am  Ende  des  Brustthcils  und  am  Anfänge  des 
Lumbaltheils  ist  diese  Bildung  am  mächtigsten.  Außer  Zusammenhang  mit  der  be- 
schriebeuen  1 lauptmasse  bestehende  Partien  linden  sich  übrigens  sowohl  im  oberen 
Cervicaltheile  als  auch  im  unteren  Theile  der  Lendenanschwellung,  so  dass  dieser 
Apparat  als  ein  wenn  auch  nicht  überall  mit  gleicher  Deutlichkeit  continuirlicher 
betrachtet  werden  darf. 

Der  übrige  Theil  des  1 linterhorns  bietet  zahlreiche  zerstreute  kleine  Ganglien- 
zellen, manche  von  Spindelform.  Die  Kleinheit  der  Formelemente  der  Hiuterhörner 
lässt  die  meisten  leicht  übersehen  woraus  die  Annahme  eines  minderen  Reich- 
thuins  der  Hinterhörner,  an  Ganglienzellen  entstanden  ist.  Die  hintere  Partie  des 
llinterhorns  auch  als  »Kopf«  desselben  bezeichnet,  wird  von  gelatinüser  Substanz 
[Subslunüu  (jelatinosa  Holandi*)  gebildet,  welche  einen  terminal  bedeutend  ver- 
dickten Überzug  des  Basaltheiles  des  llinterhorns  vorstellt  und  auf  verschiedenen 
Höhen  die  Form  etwas  ändert.  Wie  die  Hörner  als  oontinuirliche  Vorsprünge  er- 
scheinen , ist  auch  dieser  terminale  Überzug  der  Hinterhöruer  ein  continuirlicher. 
.\uch  in  ihr  fehlen  Ganglienzelieu  nicht.  Sie  wird,  vorzüglich  au  ihrer  medialen  Seite 
von  Faserzügeu  durchsetzt,  welche  gegen  die  Basis  der  Hinterhörner  verlauten. 

Sic  besitzt  eine  von  der  centralen  gelatinösen  Substanz  verschiedene  Textur 
und  wh-d  von  der  Oberfläche  des  Ilückenmarkos  durch  eine  an  die  Seiten-  und 
Hinterstränge  augeschlossene  Substauzlage,  die  Randzone  (Fig.  571)  abgegrenzt 
(Lissauee).  Auch  in  dieser,  obwohl  größtentheils  aus  feinen  Nerventasern  ge- 
bildeten Schichte  sind  kleine  Ganglienzelieu  erkannt. 

*J  Luioi  Kolanuo,  gub.  177U  zu  Turin,  Arzt  und  Auatuiu,  t 1Ö31. 
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Die  spongiöse  Substanz,  welche  gewissermaßen  die  Grundmasse  der 
Homer  vorstellt,  nimmt  sowohl  die  Verzweigungen  der  Dendriten  der  Ganglien- 
zellen auf,  als  auch  die  feinen  Ramiiieattonen  von  Nervenfasern.  Dass  in  ihr  nun 
netzförmige  Verbindungen  bestehen,  wird  meist  in  Abrede  gestellt,  anderseits  aber 
behauptet  (B.  llALiiKii,  (jOL(iI).  Jede  der  beiden  Annahmen  führt  zu  neuen  Problemen. 
Der  angenommene  Mangel  directer  Verbindungen  lässt  die  Leitung  durch  Contact- 
wirkung  vor  sich  gehen , und  bei  der  Netzform  bleibt  eine  Kichtnng  der  Leitung 
unerklärt.  Jedenfalls  liegen  hier  noch  Verhältnisse  vor,  welche  von  der  vollen  Er- 
kenntnis noch  weit  entfernt  sind. 

Wenn  auch  die  Ganglienzellen  mit  ihren  Fortsätzen  den  bedeutendsten 
Theil  an  der  Zusammensetzung  der  grauen  Substanz  zu  bilden  scheinen,  so  wird 
doch  mehr  als  die  Hälfte  des  Volums  jener  Substanz  durch  Nervenfasern  und 
Nervenfibrillen  dargestellt. 


c.  Weiße  Substanz. 

Die  weiße  Su)»stanz  des  Rückenmarkes  wird  obcrfiächlich  von  einer  dünnen. 
feingranulirtenNeuroglia-  Schichte  umschlossen.  Nach  außen  folgt  ein  bindegewebiger 
Überzug,  die  Pia  mater  des  Rückenmarks.  Von  diesem  Bindegewebe  wie  von  der 
Neurogliasohichte  treten  zahlreiche  Lamellen  ab,  welche  radiär  in  die  Fasermasse 
der  weißen  Substanz  eiiidringen,  und  die  durch  die  Austrittsstellen  vorderer  und 
hinterer  Nervenwurzeln,  sowie  durch  die  vordere  Medianspalto  bereits  abgegre.nzten 
Stränge  in  Unterabtheilungen  zerlegen.  Das  Bindegewebe  findet  sich  nur  in  Be- 
gleitung der  Blutgefäße.  Von  diesen  Septen  ist  das  zwischen  den  beiderseitigen 
Ilintersträngen  das  bedeutendste.  Es  setzt  sich  bis  zur  hinteren  grauen  Commissur 
fort  (Fig.  .571).  Wie  von  diesem,  so  gehen  auch  von  den  anderen  feinere  seitliche 
Abzweigungen  ab,  die  sich  hin  und  wieder  unter  einander  verbinden,  so  dass  da- 
durch die  Faserraasso  der  einzelnen  Stränge  in  viele  kleinere  Bündel  zerlegt  wird. 
Im  Allgemeinen  sind  die  Septa  an  der  Peripherie  am  stärksten  und  nehmen  auf 
ihrem  AVege  gegen  die  graue  Substanz  mit  ihrer  Vertheilung  an  Mächtigkeit  ab. 
An  dem  Processus  reticularis  gehen  sie  in  denselben  über.  Während  das  Blut-  und 
Lymphbahneulregleitende  Bindegewebe  mit  gröberen  Neurogliazügen  eine  Zerlegung 
der  weißen  Fasermassen  besorgt,  schließt  sich  an  dieses  Gerüste  das  feinere  Stütz- 
werk der  Neuroglia  an,  als  verbindendes  Element  zwischen  den  einzelnen  Form- 
bcstandtheilen.  ln  Figur  574  sind  einzelne  Gliazellcn  sichtbar.  — Die  Septa, 
auf  größeren  Strecken  in  ziemlich  gleichartiger  Anordnung  vcrfölgbar,  verlaufen 
aber  keineswegs  gleichmäßig  in  der  gos.ammten  Länge  des  Rückenmarks.  Hin  Tind 
wieder  werden  sie  schwächer,  verschwinden,  während  neue  daneben  anftreten,  was 
ebenso  für  die  Verzweigungen  gilt.  Dieses  V(irhalten  correspondirt  mit  dem  Ver- 
laufe der  Nervenfasern,  deren  Balincn  in  der  weißen  Substanz  vielfach  Ablenkungen 
von  der  geraden  Richtung  erkennen  lassen,  wie  unten  dargelegt  wird. 

Die  Nervenfasern  der  weißen  Stränge  sind  markhaltig.  Auf  dem  Querschnitte 
erkennt  man  deutlich  den  Achseucylindor  umgeben  von  der  Markscheide,  welche  meist 
in  concentrischen  Ringen  erscheint.  Die  Nervenfasern  sind  von  sehr  verschiedenem 


Vom  Rückenmark. 
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Kaliber,  in  der  Regel  dureliinisclit;  an  bestimmten  Stellen  jedoch  werden  vorwiegend 
je  gröbere  oder  feinere  angetroften. 


In  den  Vordersträugen  herrschen 
gröbere  Fasern  vor,  feinere  in  den 
hinteren;  in  den  Scitensträngen 
führen  die  äußeren  Partien  vor- 
wiegend gröbere  Fasern.  Die  inne- 
ren, der  grauen  Substanz  benachbar- 
ten Strecken  sind  durch  vorwaltend 
feinere  Fasern  ausgezeichnet.  Fein- 
ste Fasern,  gleichfalls  im  Längsver- 
laufe, nehmen  inllündeln  die  l\and- 
zone  an  den  Ilinterhörueru  ein. 

Fürs  Einzelne  ist  der  Faser- 
verlauf in  den  Strängen  der  weißen 
Substanz  und  in  der  vorderen 
weißen  Commissur  auseinander- 
zuhalten. In  letzterer  ist  er  ein 
mehl-  oder  minder  horizontaler, 
doch  sind  die  Züge  der  Commissur  auch  von  spärlichen  longitudinalen  Zügen 
durchsetzt,  welche  zum  Theile  von  den  Vordersträngen  abgelöst  sein  mögen.  In 
den  Strängen  dagegen  zeigt  der  Faserverlauf  vorwalteud  longitudinale  Richtung. 

Die.  vordere  Commissur  bildet  scheinbar  die  Fortsetzung  einer  am  ver- 


Stück  einod  Querücliuittoa  durch  den  Vorderseiteustru-ng 
des  Cervicalmarkes  mit  Gliazollen.  Stärkere  Vergrößerung. 


längerten  Marke  dos  Cehirns  in  prägnanter  Weise  zum  Ausdruck  kommenden  Eiu- 
riohtuug  (Pyi-amideukrouzung).  Aber  sie  beginnt  schon  am  verlängerten  Marko, 
wo  sie  die  Pyramidenkreuzuug  am  Ende  deckt.  Es  bestehen  in  ihr  dem  Rücken- 
mark eigene  Verhältnisse,  die  jedoch  noch  wenig  sicher  liegen.  Am  sichersten  ist 
noch,  dass  in  ihr  Fasern  aus  Ganglienzellen  (Commissurzelleu)  der  Vorderhörner 
der  einen  Seite  in  den  Vorderstrang  der  anderen  Seite  übergehen  und  dass  durch 
Collaterale  der  Vorderstrangfaseru  jene  Kreuzung  ausgeführt  wird. 


An  den  Strängen  des  Rückenmarkes  sind  die  Verlaufs  Verhältnisse  zum 
Theile  genauer  bekannt  und  zwar  auf  Grund  des  successiven  Sonderungsprocesscs 
der  markhaltigen  Faserzüge.  So  erhalten  bestimmte  Züge  des  Fötalgewebes  zuerst 
ihr  Mark  in  ganzer  Länge,  während  die  anderen  noch  marklos  bleiben,  dann  folgen 
audere  in  derselben  Weise,  und  schließlich  gelangen  die  übrigen  dazu.  Die 
wichtigeren  Züge  sind  auf  Querschnitten  in  Fig.  a7.5  dargestellt. 

lu  den  Vordersträugen  besteht  ein  die  vordere  Medianspalte  lateral  be- 
grenzender Faserzug,  welcher  sich  aufwärts  in  die  Pyramideu  des  verlängerten 
Marks  fortsetzt.  Es  sind  von  den  letzteren  direct  (ungekreuzt)  herabsteigende  Fasern, 
deren  Menge  distal  abnimmt,  so  dass  sie  im  untereu  Thoracalmarke  oder  am  Be- 
ginne der  LeudonanscliweUung  verschwunden  sind.  Die  Pijvamiden-VorderslraiKj- 
ba/i  ft  erscheint  in  großer  individueller  Variation,  häutig  in  asymmetrischem  Verhalten. 
Die  distale  Abnahme  stellt  mau  sich  dadurch  entstanden  vor,  dass  die  Fasern  dieser 
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Fig.  575. 


Fun.  (jrac. 
Fun.  cnn- 


Bahn  sncccssivo  durch  die  vordere  Commissnr  in  die  Basen  der  Vorder- 
hüiiiei  dci  andern  Seite  cindrängen.  Durch  die  continuirlichc  Fortsetzung 

dieses  Verhaltens  wird  schließlich  die  Pyramiden- 
Vorderstranghahn  erschöpft.  Der  noch  übrige 
Theil  der  Vorderstränge  (in  Fig.  .t75  nicht  näher 
bezeichnet)  stellt  die  Grundhündel  dieser  Stränge 
vor,  Faserzitge,  welche  nicht  direct  zum  Gehirn 
verfolgt  werden  konnten.  Sie  stellen  Bahnen  von 
kürzerem  Verlaufe  vor. 

In  den  Seitensträngen  begegnet  man 
einer  schon  vom  verlängerten  Marke  an,  aus  der 
dort  befindlichen  Kreuzung  der  Pyramiden  in  sie 
übergehenden  Bahn.  Diese  Pyramiden- Seiten- 
slranybahn  trifft  sich  im  oberen  Cervicaltheile  in 
oberflächlicher  Lagerung,  am  hinteren  Theile  des 
Seitensti’auges,  dann  mehr  in  die  Tiefe  gerückt 
(Fig.  57.Ö)  und  gewinnt  erst  im  unteren  Thoracal- 
marke  wieder  die  Oberfläche.  Distal  nimmt  der  Um- 
lang dieser  oben  sehr  beträchtlichen  Fasermasse 
ab.  Sie  ist  bis  zum  Conus  terminalis  verfolgbar. 
Dass  diese  Abnahme  durch  allmählichen  Übergang 
* in  die  grauen  Hörner  erfolgt,  ist  anznnehmen. 

Die  l yramidenstränge  des  verlängei'ten  Marks  vertheilen  sich  also  auf  zwei 
Wegen  zum  Rückenmark.  Eine  größcj-e  Portion  tritt  schon  in  der  Medulla 
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Zwei  Querschnitte  des  Euckenmarks. 
A aus  der  Halsanschwelluug,  B aus 
der  Thoracalregioü»  mit  Darstellung 
der  Bahnen  der  weißen  Suhstanz, 
Nach  Flechsig. 


oblongata  und  zwar  gekreuzt  in  die  Seitenstränge  des  Rückenmarks,  eine  kleinere 
Portion  nimmt  in  dem  Vorderstrange  der  gleiclien  Seite  ihre  Bahn. 

Andere  Theile  der  Seitenstränge  nehmen  ihren  Weg  zum  kleinen  Gehirn, 
theils  vereinzelte  Faseihündel,  theils  größere  M.assen.  Die  letzteren  bilden  eine 
im  obersten  Abschnitte  des  Lendentheils  des  Rückenmarks  beginnende,  lateral  von 
dei  Pyramiden-Seiteustrangbahu  die  Oberfläche  der  Seitensträuge  einnehmende 
Schichte  (Fig.  575).  Sie  gewinnt  nach  oben  an  Umfang  und  erstreckt  sich  im 
Cervicaltheile  bis  an  die  Spitze  des  llinterhorns.  Durch  das  verlängerte  Mark  ziehen 
diese  Massen  zum  kleinen  Gehiin,  dahei’  sie  die  directe  Kleinliirn-Seitensti'ang- 
bahn  bilden.  Minder  sicher  sind  die  Verlaufs  Verhältnisse  der  außerhalb  der  oben 
beschriebenen  Bahn  in  den  Seitensträngen  befindlichen  Theile  bekannt.  Was  nach 
Abzug  der  Pyramiden-  und  Kleinhirn  - Seitenstrangbahuen  noch  in  den  Seiten- 
strängen übrig  bleibt,  bildet  die  Seitensirangreste  (Fr.KCHsm),  Grundbündel 
der  Seitensträuge,  welche  sich  in  die  Formatio  reticularis  des  verlängerten 
Maiks  fortsetzen.  Sie  nehmen  die  vordere  Hälfte  der  Seitenstränge  ein  (Fig.  575) 
indem  sie  hier  eine  Grenzschicht  an  der  grauen  Substanz  vorstellen. 
Ventralwärts  verbreitert  sich  diese  Grenzschichte  um  die  Pyramideu-Seitenstrang- 
bahn  und  erreicht  die  Oberfläche  des  Rückenmarks.  Sie  wird  hier  als  vordere 
gemischte  Seitenstrangzone  unterschieden.  Medial  schließt  sie  an  die 
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Fig.  57(i. 


rm  s. 


Gruiulbiindol  der  Vorderstränge  an.  Mit  diesen  stellt  die  Gesammtlieit  der  Seiten- 
strangresto  eine  einheitliche  Formation  vor,  indem  sie  wie  jene  ans  Paserzitgen  von 
relativ  kurzem  Verlaufe  sieh  zusammensetzt. 

Für  die  Hinterst  ränge  besteht  im  oberen  Theile  des  lliickenmarks  eine 
auch  oberflächliche  Sonderung  in  zwei  Strangmassen,  die  Funiculi  graciles  (Goirschc 
Stränge)  und  die  Funiculi  cuneati  (l’.nrdach’sche  Stränge).  Die  ersten  sind  durch 
das  Septum  der  llinterstränge  von  einander  getrennt  und  erstrecken  sich  in  die 
'I'iefe  bis  gegen  die  hintere  graue  Commissnr, 
welche  von  ihnen  im  ITalstheile  erreicht  wird. 

Abwärts  ist  ihre  Ausdehnung  bis  gegen  die  Mitte 
des  llrusttheils  verfolgt.  Von  den  Bnrdach'schon 
Strängen  sind  sie  durch  größere  Feinheit  der 
Fasern  unterschieden. 

Au  der  tiefsten  Stelle  der  llinterstränge,  in  der 
Xähe  der  grauen  Commissnr  waltet  ein  ähnliches 
Verhalten  wie  au  den  Grundbündeln  der  Vorder- 
und  Seitenstränge,  so  dass  auch  für  die  Hiuterstränge 
Grnndbitndel  unterschieden  werden  können. 

Eine  bedeutende  Complication  des  faserigen 
Aufbaues  der  Stränge  ergiebt  sieh  bei  allen  durch 
seitliche  Abzweigungen,  Collaterule  [F\g.  576  c), 
die  fast  rechtwinklig  von  den  Nervenfasern  ab- 
gehen und  in  die  grauen  Hörner  eintreten.  Hier 
verzweigen  sie  sich  snccessivc,  bilden  End- 
bänmehen  und  tragen  dadurch  zu  der  Bildung 
des  feinen  Maschenwerkes  der  spongiösen  Sub- 
stanz bei.  Somit  kommen  auch  den  Strängen 
ttberaxis  zahlreiche  in  horizontaler  Kichtniig 
ziehende  Fasern  zu;  sie  gehen  von  den  Längsfasern 
in  mehr  oder  minder  regelmäßigen  Abständen  aus, 

(siehe  weiter  unten).  Zum  Theile  beginnt  die 
Verzweigung  der  Collatcraleu  schon  in  der  weißen  nüraeren'Endbäume'heE  6 und 

Substanz.  Uie  Collateraleu  sind  meist  feiner  als  den strang.ouen s.  weiße 

die  Fasern,  von  denen  sie  abgehen,  *lind  bieten 

auch  manche  Verschiedenheiten  in  ihrem  Verhalten.  In  den  Endbäumchen  besteht 
eine  bald  zerstreutere,  bald  dichtere  Auflösung  in  feinste  Fibrillen,  deren  Enden, 
soweit  die  chemische  Behandlung  sie  darstellt,  als  frei,  d.  h.  ohne  Zusammen- 
hang mit  anderen  Gewebszellen  aufgetasst  werden. 

Wenn  auch  in  diesem  Verhalten  ein  thatsächlicher  Zustand  gegeben  ist,  so  dm 
man  sich  doch  kritisch  zu  ihm  stellen,  um  so  mehr,  als  er  doch  nur  negativer  Natur 
ist.  Die  Erwägung,  dass  die  angewandte  Technik  keine  absolut  sichere  ist,  dass  in 
vielen  Fällen  die  durch  sie  nachzuweisenden  Verhältnisse  nicht  zum  Vorscheine 
kommen,  ohne  dass  man  daraus  folgert,  dass  sie  iu  diesen  Fällen  gar  nicht  existirten, 
gebietet  die  größte  Vorsicht.  Die  negative  Wirkung  kann  daun  nur  aut  Ivoolmnng 
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einer  nicht  erfüllten  Bedingung  in  den  gegebenen  Objecten  kommen,  die  wohk  in 
der  nicht  immer  gleich  bleibenden  chemischen  Constitution  der  fraglichen  Theile 
liegt.  ^ Es  ist  also  möglich,  dass  jene  Bedingung  in  der  Eortsetzung  der  Fibrillen 
der  Endbäumchen^  gar  nicht  besteht,  und  deshalb  die  betreffende  Technik  das 
lüinmcheu  nur  auf  eine  Strecke  darzustellen  vermag. 

Durch  die  von  den  Längs-  oder  Stammfasern  aller  Stränge  der  weißen  Sub- 
stanz des  Rückenmarkes  abgegobciien  Collateralcn  (Fig,  576)  erlialten  die  Bahnen 
zaldreichc  Beziehungen,  und  wir  sind  diircli  .jene  Erkenntnis  von  der  Vorstellung 
präciser  Leitungswoge  weiter  entfernt,  wenn  wir  die  in  den  Kervenfasern  bestimmten 
Wege  als  einheitlich  anschen.  Dem  gegenüber  erscheint  von  Bedeutung,  dass  in 
den  Fasern  selbst  wieder  Sonderungen  bestellen  (vergl.  I.  S.  128),  die  zwar  nur  an 
dei  tivenze  unserer  \V  ahrnohmuug  befindlich,  doch  auf  eine  Zusammensetzung  dieser 
scliciubar  einheitlichen  Wege  liindeuten. 

Ein  ventral  von  der  Kleinhirn-Seitenstrangbahn  befindlicher,  diese  nach  innen 
zu  etwas  überragender  und  dann  an  die  Oberfläche  sich  erstreckender  Fasercomp'ox 
ward  von  Goweks  als  besonderer  Abschnitt  dargestellt,  über  dessen  Fasorverhalten 
jedoch  nichts  näheres  bekannt  ist. 

In  der  Entwickelung  der  Markscheide  der  Nervenfasern  herrscht  eine  bestimmte 
Eeihonfolge : Embryonen  von  25  cm  Länge  bieten  markhaltige  Fasern  in  den  Wur- 
zeln der  pei  ipherischen  Nerven,  in  den  rirundbündeln  der  A^orderstränge,  in  der 
pmischten  Zone  der  Seitenstränge,  und  in  den  Burdach’schen  Strängen.  Später 
folgen  die  Goli’schen  Stränge  und  die  Grenzzone  der  grauen  Substanz.  Die  Klein- 
hiin-Seitenstraugbahnen  folgen  daraut,  und  um  die  Zeit  der  Geburt  oder  etwas 
nachher  kommt  es  in  den  Pyramidenbaimen  zur  Markbildung.  Diese  schreitet  vom 
Rückenmark  aus  zum  Gehirn  fort. 

Über  den  Faserverlanf  Im  Kückenmark ; Flechsig,  Die  Leitungsbahiien  Im  Gehirn 
und  Rückenmark.  Leipzig  1876. 


Die  Leitungsbahiien  im  Kückenmark. 


§ 340. 

In  den  vorhergehenden  §§  fand  die  äußere,  wie  die  innere  Struetur  des 
Rückenmarks  ihr  Darlegung,  und  es  kamen  dabei  auch  die  Bahnen  in  Betracht, 
welche  dem  Aufbau  zu  Grunde  liegen,  die  aber  dort  nicht  in  ihrer  ganzen  Be- 
sclialtenheit,  noch  in  ihren  Zusammenhängen  gewürdigt  werden  konnten. 

Indem  wir  uns  zur  Vorführung  der  einzelnen  Bahnen  wenden,  verknüpfen  wir 
damit  zugleich  das  feinere  Verhalten  der  Wurzeln  der  Spinalnerven.  Die  Gesammt- 
heit  dev  Bahnen  im  Rückenmarke  zerfällt  in  lange  und  in  km-ze.  Die  ersteren 
erstrecken  sich  zum  Gehirn,  während  die  letzteren  nur  theilweise  dorthin  gelangen. 

A.  Lange  Bahnen.  Solche  traten  uns  zunächst  a)  in  der  Pyramiden-Bahn 
entgegen,  durch  welche  von  der  Großhirnrinde  her  psychomotorische  Reize  den 
vorderen  Wurzeln  der  Spinalnerven  übertragen  werden.  Sie  stehen  der  will- 
kürlichen Bewegung  vor.  Jedes  vordere  Wurzelbüudel  besteht  aus  einer  Summe 
von  Nervenfasern,  deren  jede  aus  einem  Achseucylinder-  oder  Nervenfäserfortsatze 
einer  Gauglienzelle  des  Vorderhorns  (Wurzelzelle)  hervorgeht.  Der  Nervenfortsatz  lie- 


giebt  sich,  je  nacli  der  Lage  seiner  Ursprungszelle,  eine  kürzere  oder  längere  Strecke 
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durch  das  Vorderliorn  und  kommt,  mitanderen  sich  yereinigend,  in  einem  Bündel  zum 
Austritte,  nachdem  die  weiße  Substauz  durchsetzt  ist.  Auf  ihrem  Wege  zum  Aus- 
tritte schickt  die  Nervenfaser  eine  Collaterale  in  die  graue  Substanz  des  Vorder- 
horns und  daraus  geht  ein  Endbäumchen  hervor  mit  unbekanntem  terminalen  Ver- 
lyilten.  Der  Stamm  der  Faser  selbst  kommt  mit  der  vorderen  Wurzel,  die  er 
constituiren  hilft,  in  peripherische  Verbreitung.  lu  eine  vordere  Wurzel  gehen 
stets  nur  Fasern  über,  welche  dom  entsprechenden  Vorderhorn  resp.  dessen  Gan- 
glienzellen entstammen.  Die  früher  verbreitete,  zum  3 heile  auch  jetzt  noch  ver- 
tretene Annahme  einer  gemischten  Zusammensetzung,  indem  auch  Fasern  der 
anderen  Seite  hiuznkommen  sollten,  fand  keine  anatomische  Begründung. 

Don  Anschluss  au  die  vom  Centrum  herkommende  Bahnstrecke  bilden  die  in 
den  Fyramidenbahnen  bestehenden  Leitungen.  (Fig.  577.)  lu  der  Pijramükn- 
Seitenstrangbahn  verlaufen  die  Stammfaseru  in  der 
Länge  des  llückenmarks,  um  in  verschiedener  Höhe 
mit  ihrem  Ende  in  das  Vordorhorn  einzubiegeu,  mul 
hier  in  ein  Endbäumchou  flberzugehen.  Indem  dieses 
in  der  Nähe  einer  Wurzelzelle  sich  verzweigt,  und 
ebenda  auch  mit  deren  Dendriten  in  Beziehung  tritt, 
wird  die  Erregung  der  Wurzelzelle  durch  Contact  an- 
genommen und  es  erfolgt  von  da  die  (jbertragung  des 
motorischen  Keizes.  Auch  in  der  Pyramiden- 
Vorderstrangbahn  Iresteht  ein  ähnliches  Verhalten  der 
Fasern.  Aber  diese  nehmen  in  der  vorderen  weißen 
Commissur  ihre  Kreuzung  vor  und  gehen  daun  mit 
ihren  ramilicirten  Enden  ins  betreffende  Vorderhoru. 

Dieses  Verhalten  erhält  eine  Complioatiou  durch  die 
Collateralen , welche  sowohl  von  Pyramidenseiten-  als 
auch  Vorderstrangbahnen  in  die  Vorderhörner  ge- 
langen. (Vergl.  Fig.  577).  Dadurch  wird  zwar  nicht 
aufgehoben,  dass  ein  centrales  Neuron  einem  peripheren 
correspoudircu  • kann , aber  es  bleibt  unaufgeklärt, 
weshalb  nicht  alle  durch  Collateralen  mit  einer  Faser 
verbundenen  Abschnitte  Jeweils  in  Erregung  ge- 
langen, und  wodurch  die  Moderirung  bedingt  wird.  So 
Irleibt  denn  nur  für’s  Allgemeine  jene  Annahme  be- 
stehen. Aus  dem  allmählichen  Übergange  der  Enden 
der  Nervenfasern  ins  Vorderhoru  erfolgt  in  beiderlei 
Pyramideubahucn  deren  endliche  Erschöpfung. 

Bezäiglich  des  Verhaltens  der  Pyramiden -Vorder- 
striingbalm  zur  weißen  Commissur  betrachten  wir  es 
als  eine  noch  offene  Frage,  ob  die  Kreuzung  in  jener 
durch  das  Ende  der  Faser  und  die  bis  dahin  abgegebenen  Collateralen,  oder  jeweils 
durch  den  Faserstrang  selbst  vollzogen  wird.  Die  Hauptsache  bleibt,  dass  auch 
hier  eine  Kreuzung  besteht  und  Bahnen  der  einen  Seite  auf  die  andere  Seite  ge- 
langen, wo  sic  mit  Endbäumchou  ins  Vorderhoru  gehen. 


Fif.  577. 

Pl' 


Motorische  Leitunjj.  X’yraiiiitlen- 
hahn  roth,  vordere  Wurzeln 
schwarz.  Scheiua. 
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b)  In  den  H intersträngen  bestehen  gleichfalls  lange  Bahnen,  welche  wir  von 
den  hinteren  I\urzeln  aus  vorführen.  Es  sind  vorwiegend  sensible  Bahnen,  welche 
hier  bestehen.  Jede  hintere  Wurzel  kommt  ans  dem  Spinalganglion  und  nimmt 
ihren  Eintritt  ins  Rückenmark  an  der  Lissaner’schen  Randzone  und  der  größere 
Theil  der  Fasern  gelangt  au  der  medialen  Seite  des  betreffenden  llintcrhorns  \n 
den  llinterstrang.  Indem  in  der  Länge  des  Rückenmarks  der  Wurzeleintritt 
sich  medial  vom  Hinterhoru  hält,  also  lateral  von  der  Masse  des  Hinterstranges, 
kommen  die  Faserzfige  der  tiefer  abwärts  eingetretenen  Wurzeln  immer  mehr  in 
eine  mediale  Lage  im  Strange,  so  dass  die  in  der  Lumbalanschwcllung  des  Markes 
eintretenden  Fasern  schließlich  im  Cervicaltheilc  eine  mediale  und  ventrale  Lage 
erhalten  und  in  ihrer  Summe  als  GoU’sche  Stränge  von  den  Burdach'sehen  nach  außen 
hin  getrennt  sind.  Die  beiden  Stränge  behalten  somit  keineswegs  durch  die  ganze 
Lange  des  Rückenmarkes  ein  völlig  gleichartiges  Verlialten,  und  laterale  Bestand- 
theile  der  llinterstränge  werden  im  Aufsteigen  zu  medialen,  nach  Maßgabe  des 
Ilinzukommcns  von  Fasern  neuer,  weiter  oben  eintroteuder  Wurzeln. 

Die  in  die  Randzone  gelaugten  sensiblen  Fasern  theilen  sich  alsbald  unter 
einem  mehr  oder  minder  stumpfen  Winkel  in  einen  auf-  und  einen  absteigenden 

Ast.  Der  letztere  ist  kürzer 
und  wendet  sich  bald  mit 
einer  Biegung  in's  Hinterhoru, 
während  der  erstere  weiter 
empor  verläuft.  Die  Länge 
einer  aufsteigenden  Faser 
ist  aber  gleichfalls  verschie- 
den. Ein  Theil  davon  erreicht 
das  Gehirn  (im  verlängerten 
Marke)  und  ergiebt  sich  damit 
von  bedeutender  Ausdehnung. 
Dort  gehen  die  Fasern  in 
graue  Substanz  über,  zwischen 
deren  Zellen  sie  sich  in  End- 
bäumohen  auflöseu.  Aus  den 
Zellen  entspringen  Fasern, 
denen  wir  im  Gehirne  wieder 
begegnen  (Schleife).  Ein  an- 
derer Theil  der  aufsteigenden 
Wurzelfasern  erreicht  nicht 
das  verlängerte  Mark,  son-- 


tritt  früher,  in  sehr  ver- 
schiedenen Niveaus,  umbiegend  in’s  Hiuterhorn,  wiederum  in  Eudbäumchen  über- 
gehend. 

Manche  der  eintretenden  AViirzelfasern  gehen  direct  in’s  Hinterhoru  und  theilen 
sich  erst  hier  in  einen  al)-  und  aufsteigenden  Ast.  Alle  die  aufgeführten  Längsfasern 
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sind  'vergl.Fig.öTS)  mit  Collateralen  (c)  versehen,  welche  rechtwinkelig  ins  Ilinter- 
horn,  manche  auch  zu  den  Clarke’schen  Säulen  verlaufen,  in  deren  grauer  Substanz 
sie  in  Endbflumchen  (b)  übergehen.  Auch  bis  ins  Vorderhorn  erstreckt  sich  die 
Bahn  der  Collateralen,  und  ein  Theil  derselben  scheint  durch  die  hintere  Commissur 
der  anderen  Seite  zuzugehen,  .lede  von  der  Peripherie  kommende  sensible  Faser 
tritt  im  Spinalgauglion  zu  einer  Ganglienzelle  und  hilft  daraus  hervorkommend 
eine  hintere  Wurzel  bilden.  In  dieser  verläuft  die  Faser  zum  Kückenmarke,  wo 
iln-  aufsteigender  Ast  zum  verlängerten  Marke  gelangen  kann.  Aber  sowohl  in 
letzterem  als  in  der  grauen  Substanz  der  Hinterhörner  findet  eine  Auflösung  der 
Fasern  wie  auch  deren  Collateralen  in  Endverzweigungen  statt  und  die  Gesammt- 
bahu  repräsentirt  ein  Neuron. 

Eine  peripherisch  erregte  Nervenfaser  leitet  zu  einer  Zelle  eines  Spinalganglions 
und  von  da  durch  eine  hintere  Wurzel  ins  Eückenmark.  Die  hier  sich  auf-  und 
abwärts  theilende  Wurzelfaser  tritt  mit  ihrem  aufsteigenden  Theile  zum  Gehirn, 
wo  ein  zweites  Neuron  die  Leitung  fortsetzt.  So 
steht  diese  lauge  Bahn  mit  dem  Entstehen  be- 
wusster Empfindungen  im  Zusammenhänge.  Da  aber 
die  betreffende  Hinterstrangfaser  durch  Collateralen 
mit  den  Vorderhörnern  Verbindungen  besitzt  (Fig. 

.iSl),  können  auch  Reflexvorgänge  auf  diesen  Bah- 
nen Erklärungen  finden.  (Die  Bahn  erscheint  dann 
als  sogenannter  kurzer  Eefl exbogen.)  Vergleiche 
nebenstehende  Figur.  Eine  sensible  mit  einer 
Spinalgauglienzelle  [sg]  verbundene  Wurzelfaser  (s) 
theilt  sich  [sth]  im  Eückenmarke  in  einen  anf- 
und  absteigenden  Ast  {sa,  sa].  Beide  sind  mit 
Collateralen  (sc;  besetzt,  deren  Weg  zum  Vorder- 
horn  geht.  Ihre  Endbäumcheu  verzweigen  sich  um 
die  motorischen  Ganglienzellen  (m)  und  können 
diesen  Erregungen  zuführen,  welclie  im  Endgebiete 
der  motorischeü  Nerven  Bewegungen  auslösen. 

Dabei  besteht  die  Annahme,  dass  den  motorischen 
Zellen  des  Vorderhoriis  nicht  bloß  von  den  Pyra- 
midenbahnen , sondern  von  verschiedenen  Seiten 
her  Erregungen  zukommen. 

Hinsichtlich  der  Nervenzellen  des  Spinalganglions  ist  eine  Besonderheit  be- 
kannt geworden,  welche  in  einem  Umsponnensein  von  feinen,  in  eine  Faser  sich 
sammelnden  Fäserchen  besteht  Redlich).  Es  sollen  hier  ableiteude  Wege  bestehen, 
die  bis  jetzt  nur  auf  Vermuthungen  beruhen. 

c)  Den  hinteren  Wurzeln  gehen  noch  Fasern  zu,  welche  zwar  im  Rückenmark 
keine  langen  Wege  ziehen,  aber  solche  wohl  in  der  Peripherie  durchlaufen.  Es  sind 
von  Ganglienzellen  an  der  Basis  der  Vorderhörner  ausgehende  Fasern,  welche  in  die 
Hinterhörner  sich  begebend  von  da  in  die  hinteren  Wurzeln  gelangen.  Sie  durch- 
Oegekeaur,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  24 


Fig.  579. 


Sclieraa  der  Reflexbalinen.  NacU 
Kölliker,  Gewebelehre,  6.  Aufl. 
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setzen  das  Spinalganglioii,  ohne  mit  dessen  Zellen  Verbindungen  einzugehen,  und 
lassen  sich  dadurch,  wie  durch  ihren  Ursprung  als  motorische  deuten.  Wahr- 
scheinlich begeben  sie  sich  in  die  Bahnen  des  sympathischen  Nervensystemes. 
Bis  jetzt  sind  sie  nur  beim  Ilühnchen  dargestellt  (v.  LEXHOSsiiK,  Eamox  y Cajal). 

d)  Endlich  tritt  uns  noch  eine  lange  Bahn  in  der  Kleinhirn-Seitenstrangbahn 
entgegen.  Die  Fasern  derselben  entspringen  von  den  Ganglienzellen  (ier  Clarke' sehen 
Säulen  und  deren  Fortsetzungen  im  Lenden-  und  Halsmarke.  Die  Achsenc.ylinder- 
fortsätze  verlaufen  in  mehr  oder  minder  querer  Bichtung  (Fig.  .581)  hateralwärts 
in  die  oben  beschiiebene  Bahn,  wo  sie  die  Längsrichtung  einschlagen.  Indem  in 
der  Länge  des  Rückenmarks  stets  neue  Fasern  den  distal  vorher  eingetretenen  sich 
anschließen,  gewinnt  dieser  Zug  proximal  Verstärkung,  und  setzt  sich  so  zum  Klein- 
hirn fort.  Unterwegs  werden  wieder  Collaterale  abgegeben.  Endbäumchen  sensibler 
Collateralen  verzweigen  sich  in  der  Umgebung  der  Urspinngszellen  und  können  Er- 
regungen übertragen,  welche  zum  Kleinhirn  geleitet,  wie  anzunehmen  ist,  zur  Er- 
haltung des  Kürpergleichgewichts  die  Coordination  der  Bewegungen  vermitteln. 

B.  Kurze  Bahnen  finden  sich  im  gesammten  Rückenmarke,  und  wenn 
auch  den  proximalen  eine  Fortsetzung  zum  Gehirne  zukommt,  so  nehmen  sie  doch 
wie  die  übrigen  einen  relativ  kurzen  Verlauf.  Sie  bilden,  im  ganzen  betrachtet,  theils 
Längscommissuren , welche  Rnckenmarksstreckeu  mit  einander  verbinden,  theils 
finden  durch  sie  auch  Querverbindungen  statt.  Der  Ausgang  all  dieser  Bahnen, 
welche  m den  Grundbündeln  der  Vorder-Seitenstränge  sowie  für  die  llinterstrünge 
in  der  Tiefe  der  letzteren,  der  hinteren  Commissur  des  Rückenmarks  benachbart  sich 
finden,  stellen  Zellen  vor.  Man  heißt  sie  Strangsellen,  im  Gegensätze  zu  den  Wursel- 
sellen,  wie  sie  in  den  Vorderhörnern  bestehen.  Über  die  Vertheilung  der  Strang- 
zellen giebt  Fig.  581  eine  Darstellung.  Während  wir  den  Achsenoylinderfortsatz 
der  Wurzelzellen  in  eine  durch  eine  Spinaliiervenwurzel  das  Rückenmark  verlassende 
Kervenfeser  übergehen  sahen,  geht  jener  der  Strangzelle  nach  dem  Verlassen  der 
grauen  Substanz  in  eine  nur  in  einem  der  Stränge  der  weißen  Substanz  ihren  Weg 
nehmende  Nervenfaser  über,  und  bildet  dann  einen  Bestandtheil  des  bezüglichen 
Stranges  (Fig.  57ß).  Beim  Übergange  in  den  Strang  bieten  diese  Fasern  ver- 
schiedenes Verhalten.  Bald  biegt  die,  die  graue  Substanz  verlassende  Faser  vom 
Strange  in  die  Längsrichtung  um , und  setzt  sich  aufwärts  oder  abwärts  in  die 
Längsbahn  fort.  Ibald  theilt  sich  die  Faser  in  eine  aufwärts  und  eine  abwärts  ziehende 
Faser.  In  allen  Fällen  wird  die  Längsrichtung  eingeschlagen,  welche  von  ver- 
schiedener Ausdehnung  sein  kann.  Von  diesen  Strangfasern  werden  aber  wieder 
Collateralen  entsendet,  welche  in  Abständen  zur  grauen  Substanz  der  Hörner  gehen, 
und  hier  in  Eudbäumchen  sich  auflösen.  Ebenso  biegen  auch  die  Enden  der  Strang- 
fasern in  die  graue  Substanz  ein. 

Der  aus  einer  Strangzelle  hervorgehende  Apparat  stellt  wieder  ein  Neurön 
vor.  Zu  diesem  gehören  erstlich  die  vom  Zellenkörper  aus  in  der  grauen  Substanz 
sich  vertheilenden  Dendriten,  zweitens  die  Nervenfasern,  und  endlich  deren  Col- 
lateralen mit  den  Endbäumchen.  Anfang  und  Ende  des  Neurons  findet  sich  somit 
in  der  grauen  Substanz. 
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Uas  gescMldorte  allgemeino  Verhalten  erfährt  manche,  im  Verlaufe  der 
Nervenfaser  sich  äußernde  Modificationen. 

1.  Die  der  Strangzolle  entstammende  Nervenfaser  bleibt  auf  derselben  Seite, 
welcher  die  Strangzelle  angehört. 

■2.  Die  Nervenfaser  setzt  sich  dnrch  die  vordere  Commissur  in  den  Vorder- 
Seitenstrang  der  anderen  Seite  fort.  Die  betreffende  StrangzeUe  erhielt  daher  auch 
die  Bezeichnung  Commissurzelle. 

3.  Die  aus  der  Strangzelle  kommende  Nervenfaser  theilt  sich  in  zwei  horizontal 
verlaufende  Fasern,  deren  eine  in  eine  Längsfaser  derselben  Seite  übergeht, 
während  die  andere  wieder  durch  die  Commissur  nach  der  andern  Seite  sich  begiebt, 


Fig.  580. 


um  hier  ebenfalls  eine  Strangfaser  zu  bilden. 

Diesem  verschiedenen  Verhalten  des  Neurons  der  Straugzellen  wird  durch  die 
Bezeichnungen  1.  Tautomeren,  2.  Heteromeren  und  3.  Hekateromeren  Ausdruck 
verliehen  (Van  Gehuchten). 

Diese  Neurone  lassen  sich  verstehen  dnrch  ihre  Beziehungen  zu  ,den  Re- 
ffexen,  sie  stellen  mehr  oder  minder  kurze  Rellexbahuen  vor.'  Stellen  wir  uns 
in  nebenstehender  Figur  eine  sensible  Wurzeltaser  (swj 
im  llinterstrang  sich  in  eine  auf-  und  eine  absteigende 
Faser  theilend  vor,  und  eine  Collaterale  (sc)  der  ei Ste- 
ren mit  ihren  Eudbäumchen  in  der  Umgebung  einer 
Strangzelle  (ss)  des  llinterhorns  sich  vcrtheilend,  so 
kann  (dadurch  auf  letztere  eine  En-egung  übertragen 
werden.  Diese  setzt  sich  auf  eine  Vorder-Seitenstrang- 
fasor  (vsf)  fort,  deren  Collateralen  (c)  zu  den  motorischen 
Zellen  (?«)  des  Vorderhorns  führen,  und  hier  den  Reiz 
zur  Auslösung  bringen.  Für  die  beiderseitigen  Reflex- 
äußerungen worden  die  oben  snb  No.  3 angeführten 
Straugzellen-Neurone  in  Anspruch  zu  nehmen  sein.  Un- 
gewiss bleibt  auch  hier,  ob  das  gesammte  Strangzelleu- 
Neurön  jeweils  in  Action  tritt,  oder  ob  auch  partielle, 
nur  auf  eine  beschränkte  Zahl  der  Collateralen  wirkende 
retlcctorischo  Erregungen  Vorkommen. 

Während  für  die  aufgefflhrten  Bahnen  die  Leitung 
theils  ziemlich  klar  liegt,  theils  mehr  oder  minder  begründet 
ist,  bestehen  im  Rückenmarke  noch  Neurone,  deren  Be- 
ziehungen noch  völlig  in  Frage  stehen.  Es  sind  mit 
5veitverzweigten  Dendriten  versehene  Ganglienzellen, 

welche  einen  Nervenfortsatz  ausgehen  lassen,  der  sich  wieder  ramificirt  und  da,mit 
ein  bedeutendes  Gebiet  eiiiuimmt  (GoLGi’sche  Zellen).  In  Fig.  81  (s.  I.  S.  12G;  ist 
ein  solches  abgebildet.  Wahrscheinlich  gehen  die  letzten  Enden  in  die  spongiöse 
Substanz  über.  Das  Vorkommen  dieser  ZeUen  beschränkt  sich  auf  die  Basen  der 
llinterhörner  (vergl.  Fig.  581). 


Schema  der  kurzen  Reflexljabu. 
Sensible  Bahn  schwarz,  Strang- 
zellenhahn  grün,  motorische 
Bahn  roth.  Nach  Kölliker. 
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Siebenter  Abschnitt. 


Wir  sehen  von  allen  in  den  weißen  Strängen  verlaufenden  Fasern  theils  durch 
sie  selbst,  theils  durch  ihre  Collateralen  Endbämnchen  gebildet,  d.  h.  eine  Auflösung 
der  Faser  in  feinste  Fibrillen,  deren  Zweige  ein  bestimmtes  Endo  repräsentiren,  im 
sofern  in  den  Präparaten  das  angewendete  Reagens  der  Substanz  eine  Schwärzung 
verlieh.  Es  ward  bereits  oben  8.  365  dieser  Punkt  kritisch  behandelt.  Die  Menge 
der  Endbänmelien,  welche  zu  den  Vorderhörnern  gelangen  — in  den  dargestellten 
Schematen  sind  jeweils  deren  nur  einzelne  angegeben  — , lässt  die  Dichtigkeit  des 
Ketzes  oder  des  Gefleebtwerkes  verstehen,  welches  hier  Ganglienzellen  umspinnt, 
und  durch  die  Dendriten  der  letzteren  neue  Complicationen  erhält.  Es  enthält  die 
Enden  und  die  Anfänge  der  Neurone,  welche  hier  enge  Beziehungen  zu  anderen 
Neuronen  besitzen.  Fernerhin  wird  die  Complication  dieses  Verhaltens  noch  er- 
höht durch  das  feine  Glianetz,  so  dass  man  nicht  sagen  kann,  es  bestünden  für  die 
Erkenntnis  von  Zusammenhängen  günstige  Zustände.  Wo  in  diesem  feinen  Geflecht- 
werke die  Übertragung  eines  Reizes  auf  die  Ganglienzellen  stattfindet,  ist  unbe- 
kannt. Dass  es  der  Körper  der  Zelle  ist,  ist  eine  Annahme,  die  sich  auf  das  üm- 
sponnensein  von  Ganglienzellen  durch  die  Endbäumchen  oder  auf  die  Endigung 
der  Bäumchen  in  der  Nähe  des  Zellköipers  stützt.  Der  Contact  soll  die  Einwirkung 
vermitteln;  da  es  nicht  anatomisch  erwiesen  ist,  werden  auch  Bewegungen  der 
Endfibrillen  angenommen  (Duval),  durch  die  es  jeweils  vollzogen  wird. 

Diese  \orstellung  war  auf  die  Bewegungen  von  Ganglienzellen  bei  einem 
Krustenthiere  gestützt.  Der  Nachweis,  dass  diese  Zellen  gar  nicht  nervöser  Natur 
seien,  hat  jener  Annahme  den  Boden  entzogen.  So  liegen  denn  in  dem  Zusammen- 
hänge der  Neurone  noch  dunkle  Punkte,  aber  es  steht  außer  Frage,  dass  in  jenen 
verwickelten  Theilen  der  Neurone  die  Übertragung  der  Reize  vor  sich  geht,  sei  es 
nun  direct  oder,  wie  Viele  wollen,  durch  Contact. 


Einen  Überblick  über  die  Rückenmarksstruclur  giebt  die  beigefügte  Fig.  581. 
Rechts  sind  die  verschiedenen  Arten  der  Ganglienzellen  theils  durch  Farbe,  theils 


Fig.  D81. 


Übersicht  über  die  feinere  Sirnctur  des  Kückenmarks.  Die  Ganglienzellen  sind  oline  Dendriten  dirgestollt. 
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durch  Schraffirung  ausgezeichnet,  schwarz  die  motorischen  Zellen  des  Vorderhorns, 
roth  die  Vorder-Seitenstrangzelleu,  dabei  auch  eine  Zelle  der  Clarke  sehen  Säule, 
schwarz  pnuktirt  Commissurzellen.  Querschraflirt  Ilinterstrangzelleu.  Linkerseits 
bietet  sich  das  centrale  Verhalten  der  hinteren  Wurzel  mit  ihren  Collateralen  dar 
;schwarz),  sowie  jenes  der  Collateralen  der  Vorder-Seitenstränge  (roth)  und  beider 
Pyraraidenstränge  (schwarz) , 

Bezüglich  der  Literatur  über  den  Bau  des  EQckenmarks  heben  wir  hervor: 

RoLAxno,  Ricorohe  anatomiche  sulla  strnttura  del  midollo  spinale.  Torino  1824. 
SiiLLiNO  und  WAi.L.rcB,  Untersuchungen  über  die  Textur  des  Rückenmarks.  Leipzig 
1842  STTLLijm,  Neue  Untersuchungen.  Kassel  1857-1859.  Claukb  in  Philosoph. 
Transact.  1851,  1853,  1869.  Braunschweig  1859.  Bim.EE  und  Kupeeee,  Untersuchungen 
über  die  Textur  des  Rückenmarkes.  Leipzig  1857.  Goll  in  Denkschriften  der  Schweiz, 
naturf.  Gesellschaft  1860.  Deitees,  Untersuch,  über  Gehirn  und  Rückenmark.  Braun- 
schweig 1865.  Geklacii  in  Strickers  Handbuch.  Dazu  kommen  noch  zahlreiche  mit 
neuer  Technik  geförderte  Atbeiten,  von  denen  wir  besonders  jene  von  Gonor,  dann  von 


11.  Vom  Gehirn  (Cerebrumj. 
1.  Differenzirung  der  Anlage. 

S 341. 


Die  Umbildung  der  aus  drei  Abschnitten  bestehenden  Gehirnanlage  wird 
durch  die  Differenzirung  des  primären  Vorderhirns  eiugeleitet  (I.  8.  /O).  An 
diesem  entsteht  seitlich  eine  Ausbuchtung,  die  etwas  nach  hinten  und  unten  sich 
erstreckt  und  die  Angenbucht  vorstellt,  aus  welcher  die  primäre  Augenblase 
entsteht.  Indem  diese  größer  wird,  als  die  Stelle  ihres  Zusammenhanges  mit 
dem  Vorderhirn,  erh.ält  sie  eine  stielartige  Verbindung  mit  letzterem.  Der  zwischen 
den  primären  Angcnblasen  befindliche  Theil  des  Vorderhirns  wächst  bedeutender 
nach  vorne  und  abwärts  nnd  bildet  somit  einen  neuen  Absclmitt,  das  secundäre 
Vorderhirn,  einen  Theil,  welcher  nicht  schon  in  der  ersten  Anlage  gesondert  be- 
stand. Wir  wollen  ihn  fernerhin  einfach  als  Vorderhirn  bezeichnen.  Der  übrig 
bleibende  Theil  stellt  das  Zwischenhirn  vor,  mit  welchem  dann  die  Augenblasen 
sich  im  Zusammenhang  finden.  Daran  reiht  sich  nach  hinten  das  Mitlelhirn. 
Au  dom  darauffolgenden  Ilintcrhirn  geht  ein  bedeutendes  Längewachsthnm  vor 
sich,  womit  eine  Verschiedenheit  in  der  Ausbildung  der  Decke  sieh  verknüpft. 
Während  diese  vorne  gegen  das  Mittolhirn  zu  sich  weiter  l.ildet,  bleibt  an  dem  Mutereu 
Abschnitt  der  Decke  eine  nur  dünne  Sclnohte,  die  nicht  in  der  Weise  wie  Boden 
und  Seitenthoile  sich  differenzirt.  Dadurch  wird  das  primitive  Hintm-hirn  in  zwei 
Strecken  geschieden.  Eine  vordere  kürzere,  deren  Dach  sich  fortbildet,  wkd  als 

seenndäres  Ilinterhirn,  die  hintere,  an’s  Rückenmark  augesclilosseno  Endstrecke 

als  Nachhirn  bezeichnet.  Beide  Abschnitte  trennt  nicht  eine  Veiengeiung  von 
einander,  so  dass  sie  den  Anderen  nicht  gleichiverthig  sind. 
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Siebenter  Abschnitt. 


Diese  fünf  an  einander  gereihten  Abschnitte  (Fig.  582)  lassen  ihre  Binneu- 
räume  mit  einander  comnmnicireu , nnd  der  des  letzten  setzt  sich  in  den  Cenü-al- 
canal  des  Rückenmarks  fort.  Schon  mit  der  Entstehung  des  secundären  Vorder- 
hirns haben  sich  Veränderungen  der  Achse  der  Gehirnanlage  eingeleitet,  die  nicht 
mehr  die  gerade  Richtung  einhält.  Das  Abwärtswachsen  des  Vorderhirns  beginnt 
unter  Erweiterung  seiner  Seitentheile  und  lässt  am  vordersten  Abschnitte  eine 
Beugung  entstehen,  der  auch  das  Zwischenhirn  folgt.  Diese  Theile  sind  dann  mit 
ihrer  ursprünglich  unteren  (ventralen)  Fläche  der  gleichen  Fläche  des  Hinter-  und 


Fig.  582. 
Mittelhirn 


Gehirn  eines  7 Wochen  alten  menRchlichen  Emhryo. 
A in  seitlicher  Ansicht.  B von  oben  gesehen, 
Nach  Mihalkovics. 


Nachhirns  genähert  und  werden  da- 
von durch  das  vordere  Ende  der 
Chorda  und  das  diese  umgebende 
Gewebe  (Anlage  des  mittleren  Schädel- 
balkens) getrennt.  Den  auGvärts  am 
meisten  vorspringenden  Theil  der  Ge- 
hirnaulage  bildet  dann  das  Mittelhirn. 
Es  entspricht  dem  Scheitelhöcker  am 
Kopfe  j iinger  Embryonen.  Diese  Krüm- 
mung wird  als  Kopfbeuge  bezeichnet 
(Fig.  582).  Eine  zweite  folgt  zwischen 
Hinter-  und  Nachhirn  und  bildet  sich 
wesentlich  durch  diebcdeutendereEnt- 
faltung  des  Bodenabschnittes  dieser 
Strecke  nach  vorne  zu,  womit  eine 
laterale  Ausdehnung  des  Bodens  und 
der  Seite  des  Nachhirns  sich  ver- 
knüpft. Diese  Krümmung  wollen 
wir  als  Brückenbeuge  unterscheiden 
(Fig.  582  A).  Endlich  entsteht  eine 
dritte  Krümmung  an  der  Grenze  zwi- 
schen Naehhirn  und  Rückenmark,  so 
offenen  Winkel  in  einander  übergehen : 


dass  beide  allmählich  in  einen  nach  vorne 

Diese  Krümmung  entspricht  der  Nackenbeuge  des  Kopfes  (I.  S.  75). 


§ 342. 

Mit  dem  Vollzüge  der  Krümmung  hat  sich  das  Gehirn  von  dem  primitiven 
Zustande  bedeutend  entfernt,  und  durch  inzwischen  aufgetretene  Umbildungen  der 
einzelnen  Abschnitte,  wie  durch  geringere  Ausbildung  des  einen,  bedeutende  Volura- 
zunahme  des  anderen  Theils,  sind  neue  Gebilde  gesondert  worden. 

Am  Naehhirn  bildet  der  Binnenraum  den  vierten  Ventrikel,  der  sich  nach 
vom  unter  das  Hinterhiru  fortsetzt.  Die  Decke  tritt  in  schärferen  Gegensatz  zu 
dem  Boden  und  den  Seitentheilen,  welche  vorne  sich  lateral  verbreitern  und  das 
verlängerte  Mark  (Medulla  oblong  ata)  vorstellen.  Die  Decke  (Fig.  583  A] 
bildet  einen  dünnen  epithelialen  Beleg  der  Gefäßhaut  und  geht  an  den  Verbindungs- 
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steUen  mit  dem  llinterhirn  sowohl,  als  auch  mit  den  Seiten  des  Bodentheiles  in 
rudimentäre  Markplättehen  über.  Bemerkenswerthe  Verhältnisse  bietet  der  vordere 
Theil  dieser  Decke,  welcher  unter  den  zum  Cerebelliim  sich  gestaltenden  Iheil 
eiiiwäehst  und  dadurch  eine  Art  von  Tasche  vorstellt,  deren  vordere,  resp.  obere 

AVand  noch  dem  Cerebellum  sich  anschließt.  . , . m i 

Weiter  nach  hinten  stellt  die  Decke  die  Tela  chonoides  des  vierten  Ventrike  s 
vor  Das  Dach  des  Ilinterhirns , welches  vorher  nur  durch  eine  wenig  verdickte 
Markplatte  gebildet  war,  gewinnt  unter  Vergrößerung  seiner  Oberfläche  eine  be- 
deutende Volumentfaltung.  Dieser  Vorgang  tritt  zuerst  am  medianen  Abschnitte 
auf.  dann  auch  an  den  seitlichen  Theilen,  die  alle  unter  einander  zusammenhimgen 
und  allmählich  das  kldne  Gehirn  (Cerebellum)  hervorgehen  lassen  Mit  der 
•Uisbildiing  des  Cerebellum  findet  am  Boden  des  Ilinterhirns  eine  beträchtliche  \ ei- 
mekiing  statt,  indem  nicht  nur  Fasermassen  von  dem  verlängerten  Marke  her  zum 
Boden  des  Mittelhiims  sieh  fortsetzen,  sondern  auch  reiche  Einlagerungen  grauer 
Substanz  bestehen;  dazu  kommen  Querfasermassen,  die  zum  Tlieil  in  s Ceiebe  um 
übergehen,  an  der  Oberfläche  aber  einen  starken  ventralen  Vorsprung  darstellen, 

die  ßrüc/ce  (Pons  Varolii).  ir 

Man  pfle-t  die  Brücke  sammt  dem  Kleinhirn  dem  seciindaren  Hinteihiine 

ziizureehnen.  Richtiger  ist,  als  seciindäres  llinterhirn  nur  das  Cerebellum  anzu- 
sehen, da  der  später  die  Brücke  darstellende  Abschnitt  des  primitiven  Iinteihirns 
kein  vom  übrigen  Hiuterhirii  (dem  Kachhim)  principiell  gesonderter  Theil  ist  und 
bei  niederen  Wirbelthieren  mit  jenem  Naehhirn  zusammen  ein  einheitliches  Ganzes, 
die  Medulla  obloncjata,  bildet.  Die  Entstehung  dieser  Gebilde, 

Medulla  oblongata  aus  dem  primitiven  llinterhirn  und  die  dann  sich  auße 
/msammengehi^I-igkeit  spricht  sieh  auch  in  dem  diesem  Theil  g"“SulH 
raume  [Ventriculus  quartus)  aus.  Dieser  erstreckt  sieh  also  ^ ' 

oblon-ata  unter  das  Kleinhirn  und  zeigt  seinen  Boden  von  ihomboidalei  Ges  alt 
(Rautengrube),  indem  er  nach  vorne  zu  sieh  verschmälert,  wie  er  von  hinten 
bis  zu  einer  gewissen  Stelle  sich  verbreitert  hatte. 

Diese  Gestaltungsvoihältnisse  sind  theilweise  abieitbar  von  der  Bildnng  re.cbhcber 
Massen  grauer  Substanz  im  Boden  des  gesammten  vierten  Ventrikels,  ^-elcber  die  Ursprungs- 
Stätten  der  meisten  Hirnnerven  entlmlt.  In  der  Eautengrube  besteht  somit  eine  Entralluny 
der  Brnnenflüche  des  primitiven  Hinierhirne-,  das  erklärt  ihre  Genese.  Ein  anderes,  das 
specfelle  Verhalten  der  Hantengrube  bedingendes  Moment  liegt  in  dem  Verlaufe  von 
Fasersträngen,  vrelche  vom  Biickenmark  theils  znm  kleinen  Gehirne,  the.ls  zu  den  am 
den  vorderen  Abs.lmitten  der  Gehirnanlage  hervorgegangenen  Theilen  zieb.n.  - In 
Ilm  Lade  heaohtenswerth  ist  der  relativ  bedeutende  Umfang  des 

während  der  früheren  Zustände  des  Gehirns.  Es  druckt  sich  dann  ein  Verhalten  ans 
^volches  an  bleibende  Zustände  bei  niederen  Wirbelthieren  (z.  B.  Selachiern,  Amphibien) 
erinnert,  bei  denen  die  Medulla  oblongata  den  relativ  bedeutendsten  Theil  des  gesammten 
Gehirns  vorstellt.  Bei  eben  denselben  ist  auch  ersichtlich,  wie  die  Ausbildung  des  a 
Ilückcnmark  als  Centralcanal  erscheinenden  Binnenranms  zu  dem  weiten  Raume 
vierten  Ventrikels  von  der' Entfaltung  der  centralen  grauen  Substanz  beherrscht  wird. 

Das  MMelhirn  empfängt  nur  Verdickungen  seiner  Wandung  , so  dass  dei 
Binnenraum  bedeutend  vermindert  und  schließlich  zu  einem  engen  Cana  e wi  , 
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der  als  Sylvi’sche  Wasserleitung  den  Binnenraum  des  Zwischenhirns  mit  dem 
vierten  Ventrikel  verbindet.  Das  Dach  bildet  eine  Markplatte  [Lamina  quadri- 
gemina),  deren  Oberfläche  eine  Sonderung  in  seitliche  Hälften  beginnt,  die  später 
durch  eine  Qnerfurche  wieder  in  je  zwei  flache  Yorsprflnge  getheilt  werden.  So 
gestaltet  sich  diese  Oberfläche  zu  den  Vierhügeln  (Corpora  quadrigemina)  um. 
Den  Boden  und  die  seitlichen  Theile  stellen  Fasermassen  dar,  welche  zum  Theil 
zu  den  folgenden  Abschnitten  sich  begeben  und  &\sHirnstiele  (Pedunculi  cerebri 
aufgefuhrt  werden. 

Am  Zwischenhirn  findet  eine  Zunahme  der  Seitentheile  und  ein  relatives 
Diinnerwerden  des  Bodens  wie  des  Daches  statt.  Das  letztere  wird  schließlich  nur 
durch  eine  Epithellage  dargestellt , die  sich  der  Pia  mater-Bekleidung  aiischließt. 
Aus  den  beiden  Seitentheilen  entstehen  unter  bedeutender  Vermehrung  der  grauen 
Substanz  ansehnliche  Gebilde,  die  Sehhügel  (Thalami  optici),  welche  einen 
spaltähnlichen  Binnenraum,  den  dritten  Ventrikel,  zwischen  sich  fassen.  Durch 
die  mächtige  Entfaltung  des  Vorderhirns  wird  die  Lagebeziehung  des  Zwischeu- 
hirns  zum  Vorderhirn  beeinflusst.  Jene  Volnmvergrößerung  bedingt  auch  eine  Ver- 
größerung der^  Verbindungsfläche  des  Vorderhirns  mit  den  dahinter  gelegenen 
Theilen.  ^ Da  diese  Zunalme  jederseits  nicht  medianwärts  stattfiuden  kann,  so  er- 
folgt sie  m lateraler  Ausdehnung,  Die  ursprünglich  vordere  Grenze  des  Zwischen- 
hirus  wird  immer  mehr  zu  einer  seitlichen  und  empfängt  damit  eine  schräge 
Richtung,  während  die  ursprünglich  seitliche  Oberfläche  des  Zwischenhirns  dadurch 
nach  hinten  gedrängt  wird.  Daraus  entspringt  die  definitive  Gestaltung  des 
Zwischenhirns  und  seine  bedeutende  Ausdehnung  nach  hinten  zu,  wo  es  sogar  dem 
Mittelhirn  zugerechnete  Theile  überragt. 

Dieselbe  Volumzunahme  des  Vorderhirns,  welche  die  Verbindung  mit  dem 
Zwischeuhirn  in  eine  seitliche  verwandelte,  führt  auch  zu  einer  Überlagerung  des 
Zwischenhirns  dm-ch  das  Vorderhirn,  so  dass  ersteres  schließlich  wie  in  letzteres 
von  hinten  her  eingeschoben  sieh  darstellt.  Aus  dieser  Lagebeziehung  entstand 
die  Auffassung  des  Zwischenhirns  als  eines  Theiles  des  Vordeihiiuis. 

Der  Boden  des  Zwischenhirus  erfahrt  Veränderungen , indem  er  in  einen 
trichterförmigen  Vorsprung  der  Ilirnbasis  auswächst,  den  Trichter  (Infundi- 
bulum).  Fernere  Veränderungen  treten  auf,  indem  das  Ende  des  Trichters  sich 
mit  mnem  dem  Gehirne  ursprünglich  fremden  Gebilde  in  Zusammenhang  setzt  und 
damit  den  llirnanhang  (Ilypophysis  cerebri)  bildet. 

An  der  Decke  des  Zwisohenhii-ns  entsteht  zunächst  eine  bedeutende  Ver- 
dünnung der  Marksubstanz.  Diese  erhebt  sich  in  einen  anfangs  hohlen  Fortsatz, 
in  dessen  Umgebung  die  Gefäßhaut  viele  Faltungen  bildet.  Unter  Schwinden  des 
in  diesem  1«  ortsatz  befindlichen  Canals  wandelt  sich  derselbe  allmählich  in  einen 
gefaßhaltigen  Koiper  um,  die  Zirbel  (E  p i p h y s i s) , welche  alsdann  an  der  hinteren 
Grenze  der  Sehhngel  lagert.  Der  übrige  Theil  der  Decke  verbindet  sich  gleichfall.s 
mit  der  Gefaßhaut  und  gestaltet  sich  zu  einem  epithelialen  Überzug  der  letzteren, 
welche  als  eine  Decke  über  den  dritten  Ventrikel  und  von  da  über  die  Obeihäche 
der  Sehhügel  zum  Vorderhirn  sich  erstreckt. 


Vom  Gehirn. 
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Die  Entstehung  der  Epiphysis  leitet  sich  von  einem  Zustande  ab,  in  welchem  dieser 
Fortsatz  bis  zur  Oberhäche  des  Kopfes  gelangte  und  hier  ein  besonderes  Organ  bildete, 
das  als  unpaaros  Auge  gedeutet  ward.  Ein  solches  Organ,  allerdings  nach  dem  Typus 
der  Sehorgane  gebaut,  besteht  bei  Petromyzon,  sowie  bei  manchen  Keptilieii  in  der 
Scheitelregion  (Parietalauge),  und  scheint  größere  Verbreitung  besessen  zu  haben.  Der 
letzte  Rest  dieser  Einrichtung  liegt  ln  der  Zirbel  vor,  die  sonach  von  einem  rudimentär 
gewordenen  Organe  sich  herleitet. 


§ 343. 

Am  Vorderhirn  ergeben  sich  die  bedeutendsten  Umgestaltungen.  Diese  be- 
ginnen mit  gesteigertem  Wachstlium  beider  Hälften,  wodurch  das  eintacbe  Vorder- 
liirnbläscben  in  zwei  seitliche  Abschnitte  sich  sondert,  die  Hemisphären.  Dies 
trifft  den  vorderen  und  oberen  Theil  der  Anlage.  Eine  von  der  Umhüllung  des 
Gehinis  aus,  von  vorne  und  oben  her  sich  einsenkende  Bindegewebsmasse,  die 
Anlage  eines  als  Hirnsichel  bezeichneten  Dura-mater-Fortsatzes,  dem  wir  später 
noch  begegnen,  trennt  beide  Hemisphären  von  einander.  Jene  Einsenkung  füllt 
jedoch  nur  den  zwischen  beiden  Hemisphären  entstehenden  Kaum,  ist  eine  An- 
passung an  eine  hier  sich  bildende  Lücke,  aber  keine  Ursache  für  die  Scheidung 
der  Hemisphären.  Letztere  liegt  in  der  bilateralen  Entfaltung  des  Gehirns  selbst, 
wie  sie  auch  an  anderen  Theilen  des  Centralnervensystems  sich  kund  giebt. 
Während  in  der  grauen  Substanz  gegebene  centrale  Organe  nach  beiden  Seiten 
sich  ausbilden,  gehen  aus  den  medianen  wesentlicli  Commissurgebilde  beider  Hemi- 
sphären hervor. 

Die  Entfaltung  der  Oberfläche  bahnt  eine  noch  fernerhin  zunehmende  Ver- 
größerung dieser  Hirntheile  an,  welche  mit  der  Ausbildung  wichtiger  Apparate 
im  Vorderhirn  in  Verbindung  gebracht  werden  muss.  In  der  liefe  der  Einseukung 
zwischen  beiden  Hemisphären  findet  sich  anfangs  die  Decke  continuirlich,  hinten 
in  jene  des  Zwischenhirns  fortgesetzt,  vorne  nach  dem  Boden  des  Vorderhirns  sich 
umbiegend.  Diesen  stellt  die  Schlussplatte  {Lamina  terminalis)  vor,  welche  hinten 
bis  zur  Gegend  der  Abgangsstelle  der  Sehnerven  reicht,  also  hier  gleichfalls  an  das 
Zwisehenhirn  grenzt. 

Beide  Hemispjiären  erfahren  eine  mächtige  Größenzunahme  und  wachsen 
nicht  nur  nach  vorne,  sondern  auch  nach  hinten  und  seitlich  aus.  Sie  tieten  da- 
bei über  das  Zwischenhirn , das  sie  auch  seitlich  überlagern,  und  gestalten  sich, 
später  noch  weiter  ausgebildet,  zu  dem  mächtigsten  Abschnitte  des  Gesammt- 
gehirues,  dem  Großhirn,  um.  Mit  der  Ausdehnung  des  Großhirns  vertlieilt  sich 
der  anfänglich  einheitliche  Biuuenraum  auf  beide  Hemisphären  und  stellt  in  den- 
selben die  Seitenventrikel  vor. 

Eine  mediane  Strecke  des  Binnenraumes  ist  der  Rest  des  ursprünfjlich  ein- 
heitlichen Vorderhirnraumes,  und  pflegt  nicht  unterschieden  zu  worden. 

Die  Communication  beider  Scitenventrikel  unter  einander  erscheint  zuerst  als 
eine  relativ  weite  Öffnung  (Fig.  583  A),  welche  hinten  von  den  Sehhügeln,  vorne 
von  der  als  Lamina  terminalis  bezeichneten  Verbiiidungsstrecke  beider  Hemi- 
sphären abgegreuzt  wird.  Von  jedem  Seitenvontrikel  führt  eine  solche  Öffnung  in  den 
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Mittelhirn 


Hin  terhirn 


Nachhirn 


vorerwähnten  unbedeutenden  Medianranm,  durch  welchen  somit  beide  Seitenventrikel 
unter  einander  communiciren.  Unter  bedeutender  Volumsznnahme  des  gesammten 

Vorderhims  nimmt  der  relative  Um- 
fang jener  Commuuication  ab  und  geht 
allmäldich  in  eine  unansehnliche  Öff- 
nung über;  das  Monro’sche  Loch. 

Sowohl  Dach  als  Boden  der  He- 
misphären verstärkt  sich  bedeutend, 
und  am  Boden  jedes  Seitenventiikels 
entsteht  ein  Vorsprung,  der  Streifen- 
körper (Corpus  Striatum). 

An  der  Grenze  zwischen  Vorder- 
und  Zwischenhirn  haben  sich  Hand  in 
Hand  mit  den  Veränderungen  des 
Daches  des  Zwischenhirns  gleichfalls 
Umwandlungen  vollzogen,  und  zwar 
geht  die  Verdünnung  des  Daches  des 
Zwischenhirns  auf  jene  Grenzstrecke 
fort.  Dieser  Vorgang  schreitet  in 
transversaler  Richtung  vor,  gemäß  der 
Ausdehnung  der  Großhirn-Hemisphären 
über  die  Sehhngel.  Die  dünner  ge- 


B 


A Gehirn  eines  Kaninchen-Embryo,  D eines  Rinds- 
Embryo.  An  beiden  Gehirnen  ist  die  Eeitenwand 
der  linken  Hemisphäre  abgetragen. 

Nach  Mihalkovics. 


wordene  Strecke  bleibt  in  enger  Verbindung  mit  der  Gefäßhaut  und  wird  zu  einer 

Eine  Wucherung  der  Gefäßhaut  gegen  die  Seiten- 


Sulcus 


Fig.  o84. 
Corpus 


Epithelüberkleidung  derselben. 

Ventrikel  erfolgt  dann  in  Gestalt  einer  einragenden  Falte  längs  der,  wie  oben  be- 
merkt, jederseits  schräg  gelagerten  Grenze  zwischen  Vorder-  und  Zwischenhiru. 

Diese  Strecke  gewinnt  das 
Ansehen  einer  Spalte  (Fis- 
sur a transversa  cere- 
bri),  durchweiche  dieGefäß- 
haut  eiudringt  (vergl.  Fig. 
583  A.  R.).  In  Wirklichkeit 
besteht  jedoch  keine  Lücke, 
denn  die  vorher  hier  vor- 
handene Decke  überkleidet 
die  Duplicatur  der  Gefäß- 
haut und  setzt  sich  sowohl 
an  dem  oberen  als  auch  an 
dem  unteren  Rande  der 
Spalte  in  die  Gehirnwaud 
fort. 

Weitere  Veränderungen  betreffen  theils  die  Oberfläche,  theils  die  inneren 
Theile  des  Großhirns.  Von  ersteren  heben  wir  eine  neue,  von  der  Unterfläche  des 


Rechte  Hemisphäre  des  Großhirns  eines  Fötna  von  6 Monaten, 
von  der  medialen  Fläche  gesehen.  Nach  Schmidt. 


Vom  Gehiru. 
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Vordertheiles  der  Hemisphären  ausgehende  Bildung  hervor.  Wie  eine  Ausbuchtung 
der  Hemisphären  (Fig.  581)  tritt  jederseits  ein  später  kolbenförmig  sich  gestaltendes 
Gebilde  auf,  der  Lohns  olfactorius,  welcher  einen  mit  dem  betreffenden  Seiten- 
ventrikel communiokendeu  Binnenraum  umschließt  (Fig.  585). 

Umfänglichere  Diüerenzirungeu  gehen  inderBegrenzungdesMonro’schenLoches 
und  der  Fissura  transversa  vor  sich.  Durch  das  Waehsthum  der  Hemisphären 
nach  vorne  zu  und  durch  die  es  begleitende  Ausdehnung  der  Seitonventrikel  in  der 
gleichen  Kichtung  gelangt  die  Lamina  terminalis  immer  mehr  zur  Bedeutung  einer 
Scheidewand  zwischen  den  VordertheUeu  jener  beiden  Binnenräume.  Sie  setzt  sich 
dabei  jederseits  in  die  von  den  Hemisphären  gebildete  obere  Begrenzung  dei 
Fissura  transversa  fort,  welche  sich  über  den  Sehhügel  seitlich  dann  nach 
hinten  und  abwärts  ausgedehnt  hat.  Dieser  vom  Großhirn  gebildete  bogenförmige , 
Theil  der  Begrenzung  jener  scheinbaren  Spalte  ist  der  Randbogen.  Aus  dessen 
unterem  Theilc,  welcher  unmittelbar  die  Fissura  transversa  begrenzt,  entsteht  eine 
jener  Bogenform  entsprechende  Lamelle:  das  Gewölbe  (Fornix).  \or  dem 
Monro’sche  Loche  erhebt  sicli  der  Fornix  über  den  Sehhügel  und  erstreckt  sieh  in 
dem  nm  letzteren  herum  gewachsenen  Theil  der  Hemisphären  nach  hinten  und  ab- 
wärts. Die  bis  zu  den  vorderen  Schenkeln  des  Gewölbes  von  vorne  her  als  paarige 
dünne  Lamelle  eingebogene  Schlussplatte  bleibt  als  Scheidewand  zwischen  dem 
vorderen  Abschnitte  der  Seitenventrikel  fortbestehen  und  bildet  das  Septum  pellu- 
cid'um  (Fig.  581).  Mit  diesen  Vorgängen  ist,  wieder  von  der  Lamina  terminalis 
aus,  und  zwar  von  dem  vorderen  Theile  derselben,  ein  Commissurensystem  ent- 
standen, welches  beide  Hemisphären  unter  einander  in  Zusammenhang  setzt.  Eine 
anfänglich  nur  schmale  Commissur  verbreitet  sich  nach  hinten,  im  Kandbogen 
selbst,  den  sie  dadurch  in  einen  oberen  und  den  erwähnten  unteren  Abschnitt  theilt. 
Diese  Commissur  ist  der  Balken  (Corpus  eallosum).  Der  darunter  belmdliche 
Theil  des  Kandbogens  hat  den  Fornix  gebildet.  Vorne  von  dem  dahinter  beginnen- 
den Fornix  durch  jenes  Septum  pellucidum  getrennt,  tritt  der  Balken  mit  dem 
Fornix  gleichfalls  nach  hinten,  wobei  er  sich  letzterem  nähert  nnd  im  Verlaufe  der 
ferneren  Ausdehnung  des  Fornix  seine  Untertläche  mit  den  divergirenden  hinteren 
Schenkeln  desselben  verbunden  zeigt. 

Innerhalb  dieser  nur  die  wichtigsten  Theile  berührenden  Conturen  des  Ent- 
wickelungsganges des  Großhirns  erscheinen  noch  viele  andere  Zustände  als  Difle- 
renzirungen  der  Anlage,  deren  Darstellung  weiter  unten  erfolgen  wird.  Aus  dem 
Dargestellteu  ergiebt  sich  aber  die  eminente  Bedeutung  des  Großhirns,  nicht  blos 
durch  seine  mächtigere  Volumsentfaltung  im  Allgemeinen,  sondern  auch  durch  die 
Organe,  die  damit  in  ihm  entstehen.  Von  diesen  ist  es  die  Oberfläche  der  Großhirn- 
hemisphären, an  welchen  die  graue  Substanz  in  der  Großhirnrinde  wichtige  Theile 
bildet.  Neben  der  Ausbildung  grauer  Substauzmasse  im  Innern  beherrscht  die 
Entfaltung  der  grauen  Oberfläche  die  gesummte  Entwickelung  des 
Großhirns.  Diese  auch  noch  in  anderer  Weise  (wie  am  ausgebildeten  Gehirn 
gezeigt  wird)  sich  ausdrückende  Oberflächenvergrößerung  bedingt  auch  eine  Vei- 
größerung  des  Gesammtvolums,  insofern  die  sich  vermehrende  Centralorgane  voi- 
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stellende  grane  Substanz  der  Rinde  eine  Vermehrung  der  in  der  weißen  Snb.stanz 
gegebenen  leitenden  Apparate  zur  nothwendigen  Folge  hat.  Endlich  ist  die  Ver- 
größerung der  Obei-ßäche  auch  eine  Bedingung  der  im  Fornix  und  Balken  sich 
zeigenden  Umgestaltungen.  Auch  diese  Theile  werden  in  ihrer  Ausbildung  geleitet 
von  der  Volnmzimahme  der  Hemisphären,  ihrem  Auswachsen  nach  vorne,  oben, 
hinten,  seitlich  und  abwärts,  also  so  ziemlich  nach  allen  Richtungen.  Damit  steht 
im  Einklang  die  Beschaffenheit  jener  Gebilde  bei  niederen  Säugethieren,  deren 
Balken  und  Fornix  in  dem  Maße  eine  geringere  Entfaltung  aufweisen,  als  die  Hemi- 
sphären des  Großhirns  mindere  Oberflächen  darbieten.  Mit  jenen  Veränderungen 
halten  sie  gleichen  Schritt  und  ebenso  treffen  wir  sie  bei  den  Säugethieren  in  den 
verschiedenen,  vom  Menschen  durchlaufenen  Stadien  ihrer  Ausbildung  an  die 
jeweilige  Entfaltung  der  Großhirnrinde  geknüpft. 

Die  Betrachtung  des  gesummten  Gehirns  in  den  Grundzügen  geschieht  am 
einfachsten  auf  einem  Wege  durch  die  Binuenräume  (Fig.  585),  die  aus  dem 

Biunenraum  des  primitiven  Medullarrohrs  her- 
vorgingen.  Au  den  Centraleanal  des  Rücken- 
markes schließt  sich  der  vierte  Ventrikel  an, 
dessen  Boden  die  Rantengrube  bildet.  Hinten 
gehört  dieser  dem  verlängerten  Marke  au,  wel- 
ches weiter  vorne  die  Brücke  unter  sich  hat. 
Den  vorderen  Theil  der  Rautengnibe  deckt  das 
Kleinhirn.  An  das  vordere  Ende  des  rierteu 
Ventrikels  schließt  sich  die  Sylvische  Wasser- 
leitung, welche  das  Mittelhirn  durchsetzt,  oben 
von  der  Vierhügelplatte  abgeschlossen.  Der 
Aquaeductus  Sylvii  mündet  vorne  in  den 
dritten  Ventrikel,  welcher  seitlich  von  den 
Sehhügeln  begrenzt  wird.  Vor  den  Sehhügeln 
führt  jederseits  das  Monro’sche  Loch  in  einen  Seitenventrikel,  der  sich  sowohl  nach 
vorne  als  auch  seitlich  um  die  Sehhügel  herum  und  von  da  aus  in  den  hinteren 
Theil  der  Großhirnhemisphären  erstreckt. 

Die  genetisch  niederen  Zustände  des  Gehirns,  welche  von  den  höheren  Ahtheilungen 
der  Wirhelthiere  durchlaufen  werden,  sind  der  Hauptsache  nach  in  den  niederen  Ah- 
theilungen dauernd  vertreten.  Bemerkenswerth  ist  in  dieser  Hinsicht,  dass  auch  heim 
Menschen  solche  niedere  Zustände  in  Fällen  von  Hemmungen  der  Entwickelung  des 
Gehirnes  sich  darstelicn,  so  hei  Microcephalie.  in  einem  bezüglich  des  Gehirns  sehr 
genau  untersuchten  Falle  lagen  die  einzelnen  Abschnitte  des  Gehirns  noch  hinter  ein- 
ander, indem  das  unentwickelte  Vorderhim  sich  hei  nicht  erfolgter  Ausbildung  des  Hirn- 
schlitzes noch  vor  dem  Zwischenhirn  findet.  Das  Dach  des  letzteren  ist  noch  im  primi- 
tiven Verhalten.  Das  Mittelhirn  zeigt  nur  Andeutungen  der  Vierhügel.  Mächtiger  sind 
die  Hemisphären  des  Cerebellum  entwickelt.  Vergl.  J.  V.  Eohox,  Untersnehnng  eines 
raicrocephalen  Hirnes.  Arbeiten  aus  dem  zoolog.  Institute  zu  Wien.  11.  1.  1879. 

Wie  im  Riickenmarke,  so  findet  auch  im  Gehirn  die  Entwickelung  der  weißen  Sub- 
stanz durch  Ausbildung  der  Markscheide  der  Nervenfasern  nur  successive  statt,  und  es 
besteht  auch  hier  für  die  verschiedenen  Bahnen  eine  regelmäßige  Folge.  Gewisse  Theile 
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erfahren  jene  Umwandlung  früher,  andere  später.  So  finden  sich  anfänglich  vereinrelte 
weiße  Uaserzüge  in  der  Masse  grauer,  d.  h,  noch  nicht  markhaltiger  Nervenfasern  vor, 
welche  letztere  allmählich  in  weiße  Fasern  übergehen.  Diese  VerUnderung  erfolgt  gleich- 
zeitig in  der  Gesammtlänge  der  betreffenden  Fasorzüge.  Dadurch  konnten  nicht  nur 
bestimmte  Bahnen  vom  Kückenmark  iii’s  Gehirn  verfolgt  werden,  sondern  es  wurden  auch 
von  den,  diesem  selbst  eigenen  Nervenbahnen  mancher  genauer  darstellbar.  Es  steht  zu 
erwarten,  dass  von  dieser  Seite  her  noch  viele,  betreffs  der  Leitungsbahnen  bestehende 
dunkle  Punkte  Aufklärung  finden  werden. 

Über  die  Entwickelung  des  Gehirns  s.  Tibdemann,  Anatomie  und  Bildungsgeschichte 
des  Gehirns  im  Fötus  des  Menschen.  4.  Nürnberg  1816.  — v.  MiuAmiovics,  Entwicke- 
lungsgeschichte des  Gehirns.  Leipzig  1877.  — Ferner  die  Lehrbücher  der  Entwickelung, s- 
geschichte. 


2.  Struetur  der  Gehirns. 

§ 344. 

Die  genauere  Betrachtung  der  Hirnstructnr  ordnet  sich  naturgemäß  nach  den 
einzelnen,  auf  die  Entwickelung  gegründeten  Abschnitten,  wie  gleichartig  sie  atrch 
ihrem  Volum  und  ihrer  Bedeutung  nach  sind.  Wir  fassen  dabei  das  primitive 
llinterhirn  als  einen  einzigen  Abschnitt  auf,  da  es  sow'ohl  in  seinem  Binnenraum, 
dem  vierten  Ventrikel,  sich  einheitlich  forterhält,  als  auch  die  aus  iltm  entstandenen 
Sondemngen,  das  secundäre  Hintcrhirn  (kleines  Gehirn)  mit  der  Brücke,  nur  im 
Ziisammenschlnsso  mit  dem  übrigen  primitiven  Ilinterhirne,  dem  Nachhirn  oder  der 
Medulla  oblougata  sich  darstelleu  lassen.  Auf  das  primitive  llinterhirn  lassen  wir 
das  Mittelhirn  folgen  und  reihen  daran  das  Zwdschenhirn,  um  mit  dem  Vorderhiru 
abzuschließeu. 

Mit  der  Entfaltung  des  Vorderhirus  zum  Großhirn  treten  die  hinter  demselben 
befindliclien  Abschnitte  gegen  ersteres  an  Volum  bedeutend  zurück  und  bewahren 
dabei  ihre  ursprünglichen  Lageverhältnisse  zu  einander  viel  vollständige!.  Sie 
wei'den  zusammen  .als  Hirn  stamm  (Caudex  cerebri)  aufgefasst. 

a.  Hinterliini. 

l.  Medulla  oblougata  (verlängertes  Mark,  Machhirn). 

Das  verlängerte  Mark  bildet,  wie  der  Name  besagt,  den  Übergang  des  Kückeii- 
marks  iiLs  Gehirn  und  besitzt  mit  ersterem  noch  gemeinsame  Einrichtungen.  Diese 
erfahren  jedoch  in  ihm  .allmähliclio  Umwandlungen,  aus  denen  neue,  in  die  folgenden 
Abschnitte  des  Gehiins  sich  fortsetzende  Befunde  entstehen. 

Äußerlich  ist  die  Medulla  oblougata  ein  conisches,  ans  dem  Eückenmark  sich 
fortsetzendes  Gebilde,  welches  sich  nach  oben  zu  verbreitert  und  hier,  vorne  sowie 
seitlich  von  der  Brücke  abgegrenzt  wird,  während  das  Kleinhirn  sich  über  es  hin- 
lagert. Gegen  das  Rückenmark  bietet  die  AustrittssteUe  der  Wurzeln  des  ersten 
Cervicalnerven  die  einzige  präcise  Grenze , während  an  dem  verlängerten  Maike 
selbst  nur  an  dessen  Vorderseite  eine  es  vom  Rückenmark  auszeichnende  Ein- 
richtung in  der  Pyramidenkreuzung  (s.  untenj  vorhanden  ist.  Au  der  hinteren 
Fläche  dagegen  ist  eine  Abgi'enznng  vom  Rückenmark  äußeilich  nicht  erkennbai. 
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Erst  weiter  aufwärts  tritt  mit  der  Rautengrube  eine  prägnante  Verschiedenheit  von 
der  Mednlla  spinalis  hervor. 

In  der  Eautengrnbe  öffliet  sich  der  Centralcanal  des  llückenmarks,  nach- 
dem er  sich  vorher  etwas  erweitert  hatte.  Das  hintere  zngespitzte  Ende  der  Grube 
bildet  den  Calamus  scriptorius.  Die  Grube  ist  mit  einer  gefäßreichen  Decke  ver- 
sehen, welche  in  die  Pia  matcr  des  verlängerten  Markes  sich  fortsetzt.  Nach  vorne 
resp.  nach  oben  zu  schließt  die  Decke  der  Eautengrnbe  an  das  Cerebellum  an,  oder 
geht  vielmehr  in  Bildungen  über,  welche  wir  mit  diesem  betrachten. 

Dem  allmählichen  Übergange  des  Eückenmarkes  in  die  Mednlla  oblongata  ent- 
spricht die  Fortsetzung  sämmtlicher,  an  ersterem  sowohl  äußerlich  als  auch  innerlich 
unterschiedener  Theile. 

An  der  Oberfläche  sind  es  vorzüglich  die  Längsfurchen  und  die  von  ihnen 
abgegrenzteii  Stränge,  welchen  wir  auch  am  verlängerten  Marke,  aber  mit  be- 
stimmten Modificationen,  begegnen.  Die  vordere  Medianspalte  ist  am  Beginne  des 
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verlängerten  Markes  durch  eine  Unter- 
brechung ausgezeichnet  (Fig.  586). 
Eine  Anzahl  von  starken  Neiwenbün- 
deln  kommt  hier  aus  der  Tiefe  von 
einer  Seite  hervor  und  kreuzt  sich  in 
der  dadurch  unterbrochenen  Spalte 
spitzwinkelig  mit  eben  solchen  Bündeln 
der  anderen  Seite.  Dies  ist  die  P.vra- 
mi denkreuzung  (Decussatio  pyra- 
midum),  so  genannt  nach  den  Pyra- 
midensträngen, Funiculi  pyra- 
midales (vordere  Pyramiden),  die  sich 
an  der  Vorderseite  der  Medulla  oblon- 
gata, zu  beiden  Seiten  der  Medianfurche, 
befinden  und  in  dieser  Kreuzung  ab- 
wärts gehen.  Vorne  bildet  die  Brticke 
eine  Grenze  der  PjTamiden.  Man 
bezeichnet  diese  Pyramidenkreuzung 
auch  als  untere  [vordere)  oder  moto- 
rische, im  Gegensatz  zu  weiter  oben 
(hinten)  sich  kreuzenden  feinen 
Faserzügen,  die  als 


sensible  gelten. 

Die  Pyramidenkreuzuiig  ist  in  verschiedenem  Grade  ausgeprägt,  bald  sehr  be- 
deutend, aus  jederseits  4 — ,")  Bündeln  gebildet,  bald  nur  so  schwach,  dass  dann  die 
vordere  Mediansspalte  des  Kückenmarks  continuirllch  auf  die  Medulla  oblongata 
übergeht.  Zuweilen  überschreitet  die  Kreuzung  die  durch  den  ersten  Cervicalnerven 
angegebene  Grenze  und  tritt  noch  in’s  Gebiet  des  Eückenmarkes.  In  allen  Fällen 
ist  die  obere  Strecke  der  Mediansspalte  ziemlich  tief  und  endet  gegen  die  Brticke 
mit  einer  Einsenkung.  Die  vordere  Seitenfurche  [Sulcus  lateralis  anterior)  des 


Vom  Gehirn. 


383 


Rückenmarkes  ist  bis  in  die  Gegend  der  Austrittsstellen  der  vorderen  Wurzeln  des 
ersten  ITalsnerven  deutlich,  darüber  hinaus  dagegen  unterbrochen  und  erst  wieder 
am  obersten  Theile  des  verlängerten  Markes  in  der  seitlichen  Abgrenzung  der 
Pyramidenstränge  ausgeprägt.  Die  Austrittsstellen  der  Wurz elfäden  des  12.  Nerven- 
paares  zeichnen' sie  aus  (Fig.  603).  Die  hintere  Medianfurche  ist  im  Gebiete  der 
Medulla  oblongata,  wenn  auch  schwach,  doch  deirtlich  ausgebildet;  sie  findet  am 
hinteren  Ende  der  Eautengrube  ihr  Ende  (Fig.  587).  Die  hintere  Seitenfurche 
I Sulcus  lateralis  posterior)  nimmt  vom  Rückenmarke  her  auf  der  Medulla  oblon- 
gata einen  etwas  eigenthümliclien  Verlauf,  welcher  durch  das  Auseinanderweiehen  der 
hinteren  Stränge  der  Medulla  oblongata  behufs  der  Bildung  der  Rautengrube  bedingt 
wird.  Sie  tritt  nämlich,  durch  austretende  Nervenwurzeln  ausgezeichnet,  an  die  Seite 
der  Medulla  oblongata,  in  dem 
ülaße,  als  die  Rantengrube 
sich  nach  vorne  zu  verbreitert, 
und  verschwindet  am  hinteren 
seitlichen  Brückenraude. 

Die  von  den  Längsfurchen 
abgegrenzten  Stränge  bieten 
gleichfalls  von  denen  desRücken- 
markes  abweichende  Befunde. 

Die  Vorderstränge  des  letzteren 
sind  nämlich  nicht  als  solche 
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Hirnstamm  mit  Ausnahme  der  Sehbügel;  yon  hinten. 
Das  Cerehelluin  ist  abgetragen.  In  der  seitlichen  Be- 
grenzung der  Rautengrube  ist  linkerseits  die  in  die 
Decke  übergehende  Marklara  eile  erhalten.  Vi* 


zur  Seite  der  vorderen  Median- 
furche und  lateral  von  der  vor- 
deren Seitenfurche  abgegrenzt, 
finden  sich  die  erwähnten  Py- 
ramiden. Sie  w'crdcn  vor- 
wiegend aus  Faserzügen  ge- 
bildet, welche  unter  der  Brücke 
hervorkommen  und  sich  in  der 

^Decussatio«  in  einzelne,  in  der  vorderen  Medianfurche  sich  kreuzende  Bündel 
auflüsen,  die  in  der  Tiefe  verschwinden.  Wenn  man  den  Faserverlauf  vom 
Rückenmarke  zum  Gehirn  emporsteigend  sich  denkt,  so  kann  man  sagen,  dass  die 
Pyramiden  durch  die  Decussatio  entstehen,  eben  aus  den  Kreuzungsbündeln,  die 
in  der  vorderen  Medianfurchc  zum  Vorschein  kommen.  In  der  vorderen  (weißen) 
Commissur  des  Rückenmarkes  wird  diese  Kreuzung  fortgesetzt,  so  dass  schließlich 
alle  Fasern  der  Pyramiden  zur  Kreuzung  gelangen.  (8.  367.)  Zur  Seite  der  Pyra- 
miden zeigt  sich  eine  längliche,  abgerundete  Vorragung,  die  Olive  [Oliva,  Corpus 
olivae]  (Fig.  586),  an  deren  medialer  Grenze  die  vorher  unterbrochene  vordere 
Seitenfurche  durch  Austrittsstellen  von  Nervenwurzeln  wieder  deutlich  wird  und 
sogar  eine  ziemliche  Breite  erlangt.  Au  der  Oberfläche  der  Olive,  besonders 
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deutlich  am  unteren  Ende  derselben,  bemerkt  man  bogenförmige  Paaerztige  ( Fibrae 
arcuatae),  die  nach  den  Pyramiden  zu  sich  vertheilcn. 

Fortsetzungen  der  Hintersträuge  des  Pätckenmarkcs,  die  bereits  am  Halsmarke 
in  je  zwei  Theile  gesondert  waren  ;II.  8.  365),  sind  am  verlängerten  Mark  noch  als 
solche  vorhanden.  Medial,  zur  Seite  der  hinteren  Medianfurche,  findet  man  die 
Funiculi  graciles,  zarte  Stränge,  Goll’sche  Stränge,  verbreitert  anf  die  Med. 
obloügata  fortgesetzt  und  mit  einer  als  Clava,  Keule,  bezeichneten  Anschwellung 
dicht  hinter  dem  Calamus  scriptorius  endend.  Die  beiderseitigen  Funiculi  graciles 
werden  allmählich  durch  eine  mediane  Spalte  geschieden,  in  welche  ein  Fortsatz 
der  Pia  mater  eiudringt.  Seitlich  von  den  zarten  Strängen  verlaufen  die  Keil - 
stränge  {Burdach' sehe  Stränge),  welche  vor  der  Clava  gleichfalls  eine  leichte, 
nicht  immer  deutliche  Anschwellung  besitzen.  Ihnen  schließt  sich  lateral  ein  nicht 
immer  deutlicli  ausgeprägter  neuer  Theil,  der  Bolando' sehe  Strang,  an.  Er  beginnt 
schmal  an  der  distalen  Grenze  des  verlängerten  Markes  und  verbreitert  sich  auf- 
wärts, wobei  er  eine,  oft  kaum  bemerkbare  Anschwellung  {Tuberculum  Rolandi] 
bildet.  An  seiner  seitlichen  Grenze  verläuft  die  Fortsetzung  der  hinteren  Seiten- 
furche des  Rückenmarks.  Diese  Bestandtheile  treten  am  Beginne  der  Rautengrube 
in  seitliche  Richtung  und  geben  damit  die  Begrenzung  des  hier  sich  seitlich  ver- 
flachenden Bodens  der  Rautengrube  ab.  Weiter  vorne  wenden  sie  sich  .aufwärts 
und  treten  zum  Cerebellum  empor.  Man  fasst  sie  dann  als  C o rp  o r a r e s ti  f o r m i a, 
striel, ■förmige  Körper,  zusammen  oder  bezeichnet  sie  in  Beziehung  auf  das  Klein- 
hirn als  Pedunculi  ce^'ebelU,  Kleinhirnstiele,  Crura  cerebelli  ad  medullam. 

§ 345. 

Mit  der  äußeren  Umgestaltung  des  Rückenmai-kes  in  die  Medulla  oblongata 
gehen  Modificationen  der  inneren  Structur  einher,  welche  die  feineren  Verhältnisse 
der  grauen  und  der  weißen  Substanz  betreffen.  Bezüglich  dergraueu  Substanz 
ist  zu  bemerken,  dass  bereits  in  der  Hohe  des  1.  Cervicalnerven  die  Hinterhörner 
schlanker  geworden  sind,  und  terminal  in  lateraler  Richtung  gebogen  sich  dar- 
stellen, wobei  die  Substantia  gelatinosa  mit  ihrem  größeren  Theile  eine  mehr  laterale 
Lage  besitzt.  Durch  die  Verbi'citernng  der  Hintersträngc  erfolgt  eine  fernere  Ver- 
änderung der  Lage  der  Ilinterhörner , die  mehr  in  seitlicher  Richtung  abgehen  und 
terminal  bedeutend  an  Stärke  zunehmen.  In  der  feineren  Structur  dieser  grauen 
Massen  bestehen  manche  Differenzen.  Um  den  Centralcanal  zeigt  die  graue  Substanz 
cbenfsills  bedeutende  Zunahme  und  entfaltet  sich  auch  nach  der  Peripherie.  Graue 
Kerne  treten  in  den  Funiculi  graciles  auf  [Nucleus  graciUs)  und  nehmen  aufwärts 
au  Volum  zu.  Ähnliche  graue  Snbstanzmassen  erstrecken  sich  in  die  Keilstränge 
[Nucleus  cuneatus).  Daraus  resultirt  eine  Volumzunahme  dieser  Theile.  Noch  vor 
der  Eröftiiung  des  Centralcanals  sind  somit  in  der  hinteren  Hälfte  der  Medulla  ob- 
longata jederseits  von  der  den  Centralcanal  umgebenden  grauen  Substanz  drei,  am 
Anfänge  ungleich  starke  und  auch  nicht  ganz  scharf  abgegreuzte,  graue  Substanz- 
leisten entfaltet,  indem  au  die  vorerwähnten  Kerue  noch  die  Hinterhöruer  mit  ihrer 
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Snbstantia  gelatinosa  lateral  sich  anscliließen  (Fig.  588—590).  Diese  grauen  Massen 
erstrecken  sich  jedocli  nickt  in  die  Kleinkirnstiele. 

In  der  vorderen  Hälfte  der  Medulla  oblongata  bestehen  die  Vorderkörner  des 
Rückenmarks  gleichfalls  nickt  mehr  unverändert  fort.  Ihr  Kopf,  mit  dem  sich  die 
Seitenhörner  verbunden  haben,  wird  vom  basalen  Theil  abgeschutirt  durch  die  aus 
den  Seitensträngen  in  die  P yi-amidenkreuzungen  übergehenden  Pasermassen,  von 
denen  noch  ferner  die  Rede  sein  wird.  Der  ab- 
gesehnürte  Theil  der  Vorderhörner  erhält  sich 
zwar  noch  oberhalb  der  Pyi-amidenkreuzung, 
wird  aber  allmählich  von  ihn  durchsetzenden 
Faserzügen  aufgelöst.  Dann  besteht  in  der 
Nachbarschaft  des  Centralcanals  nur  noch  der 
basale  Theil  jener  Hörner.  Daran  schließen  sich 
weiter  nach  vorne  hin  andere  graue  Massen  an, 

Avelche  in  medialer  Lage  nach  Öffnung  des  Cen- 
tralcanals in  die  Rautengrube  den  medialen  Ab- 
schnitt des  grauen  Bodens  derselben  bilden.  Es 
sind  die  motorischen  UrspriingsJcerne  der  Hirn- 
nerven, wodurch,  zugleich  mit  lateralen  auf  die  sensiblen  Abgangsstellen  von 
Nerven  sich  beziehenden  Strueturen,  eine  fernere  Verschiebung  der  Reste  der 
Nuclei  graciles  et  cuneati  zur  Seite  erfolgt  (vergl.  Fig.  591  u.  593).  Im  vorderen 
Theile  der  Medulla  oblongata  sind  aber  noch  andere  graue  Massen  anfgetreten, 
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Querscliüitt  ans  dem  Anfangatheile 
des  verlängerten  Markes.  2^1. 


die  dem  Rückenmarko  abgeheu.  Das  sind 
l.  OUvenkernemA  Olivennebenkerne,  2.  zer- 
streute graue  Substanz  zumeist  in  Begleitung 
von  Faserzügen,  welche  sich  in  verschiedener 
Richtung  durchsetzen.  Bezüglich  dieser  letz- 
teren wird  bei  der  weißen  Substanz  das  Wich- 
tigste auzuführen  sein. 

Der  Olivenkern  [Nucleus  oUvaris,  Cor- 
pus dentatum  olivae)  (Fig.  590,  591,  593) 
liegt  der  äußerlich  als  Olive  bestehenden 
Anschwellung  zu  Grunde.  Er  wird  gebildet 
durch  eine  Lamelle  grauer  Substanz,  welche 
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Pyramis 

Querschnitt  aus  dem  Anfangstheile  des 
verlängerten  Markes,  etwas  höher  als 
die  obenstehende  Pigur.  2/t. 


einen  von  weißer  Substanz  eingenommenen 

Raum  kiipsehartig  umschließt,  aber  .an  einer  Stelle,  medial  und  dorsalwärts, 
unterbrochen  ist.  An  diesem  Hilus  treten  Faserzüge  hervor,  welche  theilweise 
die  Wandung  des  Kernes  durchsetzen.  Oben  und  unten  ist  die  durch  jene 
Lamelle  dargestellte  längliche  Kapsel  geschlossen.  Sie  bietet  an  ihrer  Wand  zahl- 
reiche Ein-  und  Ausbuchtungen,  auch  Knickungen  dar,  giebt  sich  daher  auf  dem 
Durchschnittsbilde  (Fig.  590,  591)  als  ein  gezacktes  Band  zu  erkennmi,  welches 
in  frischem  Zustande  dem  bloßen  Auge  mit  bräunlicher  Färbung  sieh  abhebt. 
Die  Nebenkerue  sind  plattenförmige  Bildungen  von  ähnlicher  Beschaffenheit  wie 

Gegekbaur,  Anatomie.  G.  Aufl.  11. 
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der  Olivenkern.  Sie  sind  wenig  oder  gar  nicht  gebogen,  und  mehr  oder  minder 
parallel  zum  Olivenkerne  gestellt.  Auf  Durchschnitten  geben  sie  sich  als  breite 
Züge  grauer  Substanz  zu  erkennen.  Der  eine,  mediale  oder  innere  Nebenkern 
(Fig.  591)  liegt  medial  vom  Olivenkern  etwas  nach  vorne  zu,  der  Medianebene 
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Querschnitt  aus  dem  verlängerten  Marke  Querschnitt  des  verlängerten  Markes 

vor  Eröffnung  des  Centralcanals,  v/i.  durch  den  Olivenkern.  e/,. 


des  verlängerten  Markes  genähert,  hinter  den  Pyramidensträngen,  daher  auch 
Pyramidenkern  [Nucleus  pyramidalis]  oder  vorderer  Nebenkern  benannt.  Er 
zeigt  sich  auf  dem  Querschnitte  noch  distal  vom  Olivenkern  beginnend  zuerst  als 
ein  einfacher  Streif,  weiter  aufwärts  ist  er  medial  und  nach  vorne  im  Winkel  ge- 
bogen. Der  andere  laterale  äußere  ^ e\ie,n]s.e,\'n  [Nucleus  oUvaris  accessorius] 
(Fig.  591)  hat  seine  Lage  dorsal  vom  Olivenkorne  und  wird  auch  hinterer  oder 
oberer  Nebenkern  der  Olive  genannt. 

Der  Oliventern  sowohl  als  auch  die  Nehenkerne  werden  durch  zahlreiche  kleine 
multipolare  Ganglienzellen  gebildet,  die  in  der  Regel  gelblich  gefärbt  sind.  Die  Den- 
driten verzweigen  sich  sehr  fein  in  der  Umgehung  der  Zellen,  deren  Nervenfortsatz 
wahrscheinlich  in  einen  Theil  der  Fasern  übergeht,  welche  den  Olivenkern  durchsetzen. 
Diese  Zellen  bilden  keine  ganz  continuirliche  Lage.  Das  auf  Durchschnitten  von  ihnen 
dargestellte  Band  ist  nämlich  überall  in  zahlreiche  kleine  Abschnitte  aufgelöst,  indem 
die  oben  erwähnten  Züge  von  Nervenfasern  es  durchsetzen.  Die  Gestaltung  des  Oliven- 
kernes ist  auf  Durchschnitten  sehr  mannigfaltig  und  scheint  großer  Variation  unterworfen. 
Der  Olivenkern  kommt  in  dieser  Ausbildung  erst  den  höheren  Gehirnformationen  der 
Säugethiere  zu,  mit  der  Complication  des  Großhirns  gleichen  Schritt  haltend. 

Andere  graue  Massen  finden  sich  theils  in  den  Eesten  der  Seitenstränge 
[Nucleus  lateralis),  theils  bestehen  solche  oberflächlich  von  den  Pyramiden. 

§ 346. 

In  der  weißen  Substanz  ergiebt  sich  die  erste  bedeutende  Veränderung  in 
der  mehrfach  berührten  motorischen  Pyramidenkreuzung.  Indem  hier  Fasern  ans 
den  Seitensträngen  die  grauen  Vorderhörner  durchsetzen  und  in  die  Pyramide  der 
anderen  Seite  übergehen  (welchen  Verlauf  man  sich  auch  in  umgekehrter  Richtung 
denken  kann),  entsteht  eine  neue  Anordnung.  Dabei  schließen  sieh  die  in  die 
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Kreuzung  übergehenden  Bündel  den  von  den  Vordersträngen  des  Kückenmarks  her 
ungekreuzt  emporsteigenden  Fasermassen  (Pyramiden-Vorderstränge)  an  und  bilden 
mit  diesen  lateral  verdrängten  Theilen  zusammen  die  Pyramiden  der  Medulla  ob- 
longata.  Unter  der  Brücke 
verschwinden  diePyramiden- 
stränge  von  der  Obertläche, 
indem  sie  in  jene  eintreten, 
wo  wir  ihnen  wieder  be- 
gegnen. Die  ganze  Erschei- 
nung führt  also  zu  einer 
ÜberleitungderSeitenstränge 
in  die  Pyramidenstränge  des 
verlängerten  Markes.  Indem 
die  Pyi-amidenstränge  an 
der  Stelle  der  Vordersträngc 
sich  aufbauten,  befinden 
sich  deren  Beste  (die  Grund- 
bündel) dorsal  von  den  Pyra- 
midensträngen, für  jetzt 
nicht  mehr  als  selbständige 
Theüe  unterscheidbar.  Sie  scheinen  in  Längszflge  aufgelöst,  welche  sich  zwischen 
andere  Bahnen  vertheilen. 

Zwischen  den  Pyramidensträngen  und  dem  Centralcanal,  weiter  aufwärts 
gegen  den  Boden  der  Kautengrube,  tritt  eine  neue  Bildung  auf.  Hier  beginnt  eine 
andere  Kreuzung,  durch  Fasern,  welche  von  hinteren  Theilen  des  Anfanges  der 
Medulla  oblongata  kommen,  und  oberhalb  der  Pyramidenkreuzung  von  einer  Seite 
zur  anderen  verlaufen.  Dieses  ist  die  obere  oder  sensible  Pyramiden- 
kreuzung, auch  Schleifenkreuzung  genannt,  da  aus  ihr  fernerhin  die  »Schleife^ 
hervorgeht.  (Fig.  592.)  In  dieser  ü'eten  Fasern  aus  den  grauen  Kernen  der  Hinter- 
stränge um  die  gelatinöse  Centralsubstanz  in  eine  Kreuzung,  nach  welcher  sie 
longitudinalen  Verlauf  annehmen.  Die  Fasern  der  Hinterstränge  lösen  sich  in  den 
Nuelei  graciles  und  cuneati  auf  und  ihre  Fibrillen  bilden  ein  feines  Geflecht  um 
die  Ganglienzellen.  Mit  diesen  beginnt  ein  neues  Neuron,  welches  centralwärts  sich 
fortsetzt.  Weiter  nach  vorne  zu  gestaltet  sich  der  Faserverlauf  complicirter.  Durch 
das  Auaeinanderweichen  der  Hinterstränge  und  die  Eröffnung  des  Centralcanals  zum 
Sinus  rhomboidalis  gerathen  die  Fortsetzungen  der  Funicnli  cuneati  et  graciles  und 
ihrer  grauen  Kerne  in  eine  mehr  laterale  Lage,  und  zwischen  den  beiderseitigen  ent- 
falten sich  andere  graue  Snbstanzmassen  am  Boden  der  Eautengrube.  Die  aus  den 
Nuelei  cuneati  et  graciles  median  zur  Kreuzung  verlaufenden  Faserzüge  erlangen 
damit  eine  bogenförmige  Anordnung.  Sie  stellen  weiterhin  innere  Bogenfasern 
[Pibrae  arcuatae  internae)  dar,  von  denen  die  centraler  befindlichen  auch  den 
Olivenkern  durchziehen,  ohne  jedoch  zrx  demselben  engere  Beziehungen  zn  besitzen. 

Die  an  der  Schleifenkreuzung  bestehende  mediane  Durchllechtung  hat  gegen 
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den  offenen  Abschnitt  der  Medullii  oblongata  allmählich  an  vertiealer  Ausdehnung 
gewonnen.  Sie  bildet  dann  zwischen  beiden  Ilälf'ten  jenes  Abschnittes  die  Raphe 
(Fig.  590, 591,  593).  Diese  beginnt  median  liher,  resp.  hinter  den  Pyramidensträngen 
und  erstreckt  sich  bis  zum  grauen  Bodenbelege  der  Eantenginbe  (Fig.  592).  Medial 
von  den  Oliven,  lateral  von  der  Eaphe  und  hinter,  resp.  über  den  Pjramiden  gehen 
die  gekreuzten  Bogenfasern  in  eine  Längsrichtung  über  und  stellen  mit  Fasern  aus 
anderen  Gebieten  die  OUvenzwischenschichte  (Fuechsig)  her  (Fig.  593).  Jene 
Bogenfasern  durchsetzen  auch  andere  Längszüge,  in  denen  die  Grnndbündel  der 
Vorder-  und  der  Seitcnsti'änge  voiiiegen.  Auch  seitlich  von  der  Olivenzwischen- 
schichte  gehen  gekreuzte  Bogenfasern  in  Läugszüge  über  und  dazwischen  finden 
sich  zerstreute  Partien  grauer  Substanz.  Diese  seitlichen  Theile  der  MeduUa  ob- 
longata zwischen  den  Nuclei  graciles  et  cuneati  einerseits,  andererseits  den 
Olivenkernen,  besitzen  auf  Querschnitten  ein  netzfönniges  oder  gegittertes  Aussehen 
und  werden  Formatio  reticularis  benannt.  Sie  setzt  sich  noch  weiter  nach  vorne 
fort,  zum  Bräckentheil  der  Medulla,  und  Bestandtheile  sind  in  die  Haube  der  Him- 
stiele  zu  verfolgen.  Sie  bildet  also  einen  in  die  Länge  ausgedehnten,  aber  an 
einzelnen  Strecken  modifleirten  Traetns. 

Außer  den  von  den  Funiculi  ctmeati  kommenden  Bogenfasern  bestehen  in  der 
Formatio  reticularis  noch  Züge  ans  anderen  Theilen  des  Bodens  der  Eautengrube, 
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die  in  bogenförmigen  Verlauf  übergehen.  Vom  Boden  der  Eautengrube  aus  treten 
auch  radiäre  Züge  durch  die  Formatio  reticularis , es  sind  die  Wurzeln  von  Him- 
nerven.  Von  diesen  bildet  der  N.  hypoglossus  (Fig.  591.  N.  XII  593)  eine  Grenze 
zwischen  einem  medialen  und  einem  lateralen  Abschnitte  des  verlängerten  Markes. 
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Der  mediale  ist  vom  anderaeitigon  durch  die  Itaplie  getrennt.  Er  enthalt  hmtei  den 
Pyramiden  die  Olivenzwschenschichto,  auch  noch  den  inneren  Nehenkern  der  Olive 
oder  TheUe  desselben.  Das  laterale  Feld  enthält  nach  vorne  zu  den  Olivenkern 
mit  dem  ärrßeren  Nebenkern.  Das  mediale  schließt  sich  an  die  vor  ihm  (ventral) 
liegenden  Pyramiden  an  nnd  fuhrt  in  seinen  Längsbündeln  die  aufgelösten  Grund- 
hündel  der  Vorderstränge  des  Rückenmarkes,  sowie  den  inneren  Nebenkern  der 
Olive.  Im  lateralen  steigen  Reste  der  Seitenstränge  empor,  sowie  ein  Theil  der  ge- 
kreuzten inneren  liogenfasern,  welche  die  Längsrichtung  eingeschlagen  haben.  Der 
dorsal  von  den  Oliven  befindliche  Theil  der  Formatio  reticularis  bildet  das 
motorische  Feld  der  Haube.  In  ihm  verlaufen  Züge,  welche  wohl  die  Kerne 
der  motorischen  Ilirnnerven  mit  dem  Riudengebiete  des  Großhirns  in  Verbindung 

setzen. 

Oberflächliche  Bogenfasern  : Fibrae  arcuatae  externae,  welche  von  hinteren 
Theilen  der  Mednlla  oblougata  kommen,  umziehen  zum  Theile  die  Oliven  und  biegen 
über  die  Pyramiden  hinweg  in  die  vordere  Medianfissur  ein  (Fig.  591).  Von  da 
bilden  sie  als  Fibrae  rectae  einen  Bcstandtheil  der  Raphe.  Äußerlich  stellen  sie 
eine  zusammenhängende,  das  verlängerte  Mark  umziehende  Gttrtelschiclite 
[Stratum  zonale)  vor.  Von  den  äußeren  Rogenfasern  kommt  ein  Theil  (der  obere) 
von  den  Funieuli  graciles  und  schließt  sich  der  zum  Kleinhirn  tretenden  Rahn  an, 
während  die  unteren  von  der  Gürtelschiclite  her  eben  dorthin  gelangen. 

Andere  Faserzttgo  besitzen  Beziehungen  zum  Olivenkern,  der  von  einem 
Ge-wirre  feiner  Fibrillen  umgeben  ist,  dem  »Vließ«.  Zu  diesem  ziehen  auch  Fasern 
von  dem  Corpus  restiforme  und  lösen  sich  hier  in  jene  FibrUlen  auf.  Ob  sie  von 
der  Rinde  des  Kleinhirns  (PiTiiKYNK’sehe  Zellen)  kommen  und  ceutrifugale  Bahnen 
vorstellen  (Köllikee),  ist  ungewiss.  Aus  dem  Hilus  treten  I aserzüge,  die  von  Ze  en 
der  Olivenkerne  entstammen  sollen,  und  sich  durch  die  Raphe  zum  anderseitigen 
Olivenkerne  begeben  (Fig.  593).  Jedenfalls  aber  besteht  zwischen  IHeinhirn  und 
Olivenkerne  eine  im  Corpus  restiforme  verlaufende  Bahn,  Oliven-Klemhirnbahn, 
von  welcher  nach  dem  oben  Bemerkten  nur  zweifelhaft  ist,  ob  ihr  auch  die  in  den 
Hilus  des  Olivenkernes  einti-etenden  Züge  angehören. 

Wie  in  der  Tormatio  retienlaris,  so  findet  sich  auch  in  der  Gürtelschichte  graue 
Substanz  yerhreitet  (Graue  Kerne  derselben].  Ein  grauer  Kern  liegt  in  der  die  Pyra- 
miden umgürtenden  Schichte  iNucleus  ardformk),  kleinere  sind  sonst  yertheilt. 

Funieuli  graciles  und  cuiieati  'haben  mit  den  in  ihnen  entwickelten  grauen 
Kernen  eine  bedeutende  laterale  Ausdehnung  erlangt,  so  dass  die  Reste  der  Seiten- 
stränge mit  den  Kleinhirii-Seitenstrangbahuen  weiter  nach  vorne  (ventralwärts)  ge- 
drängt sind.  Noch  mehr  macht  das  bei  der  Eröffnung  des  Centralcanals  sich  geltend. 
Dann  bilden  jene  Theile  der  Ilintersträuge  den  seitlichen  Rand  der  Rautengrube 
und  sind  von  da  mit  Seiteustraugtheilen  als  Corpora  restiformia  oder  Kleiiihirn- 
stiele  scheinbar  zum  CerebeUum  fortgesetzt. 

Durch  den  Eintritt  von  Faserzügen  aus  den  Hintersträngen  in  die  Bahnen 
der  Bogeiifasern  der  Formatio  reticularis  ist  eine  Ablenkung  jener  Stränge  ei folgt,  so 
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dass  die  Corpora  restiformia  auf  keiueti  Fall  bedeutende  Mengen  derselben  direct 
zum  Kleinhirn  führen.  Die  Corpora  restiformia  sind  also  eine  neue  Combination. 
Sie  führen  am  verlängerten  Mark  sich  sammelnde  äußere  Bogenfasern,  welche 
von  den  Nuclei  graciles  ausgehen,  dann  die  Oliven -Kleinhirnbahn  tmd  von 
Kückenmarkstheilen  vorzüglich  die  directe  Kleinhirn-Seitenstrangbahn  zum  Cere- 
bellum. 

Da  die  Seitenstränge  des  Rückenmarks  theils  den  Corpora  restiformia,  theils 
den  Pyramiden  sich  angeschlossen  haben,  sind  sie  in  dem  verlängerten  Marke 
fernerhin  nur  dui-ch  Reste  vertreten,  deren  wir  bei  derFormatio  reticularis  gedachten. 
An  ihrer  Stelle  trat  die  Olive  mit  dem  Olivenkern  auf. 

Es  hat  sich  also  im  verlängerten  Marke  eine  TJmordnung  des  Faserveiiaufs 
vollzogen.  Die  Vorderstränge  des  Rückenmarks  bestehen  nur  noch  in  den  Grund- 
bündelu.  Ebenda  finden  sich  auch  die  Reste  der  Seitenstränge,  nachdem  diese  im 
Übrigen  andere  Wege  eingeschlagen  haben.  Das  Verhalten  der  Hinterstränge  ist 
am  wenigsten  klar  gestellt.  Man  nimmt  ihr  Ende,  wenigstens  zum  größten  Theile, 
in  den  grauen  Kernen  an,  von  welchen  dann  innere  Bogenfasern  in  die  Oliven- 
zwischenschichte  der  anderen  Seite  übergehen.  Dagegen  geht  von  den  Funicnli 
graciles  ein  Theil  der  oberen  äußeren  Bogenfaseru  in  die  Corpora  restiformia  über 
und  schlägt  die  Bahn  zum  Kleinhirn  ein. 

In  der  Medulla  oblongata  finden  sich  noch  zwei  longitudinal  verlaufende  Faserhündel, 
deren  bisher  keine  Erwähnung  geschah.  Das  eine  ist  das  sogenannte  Respirations- 
bündel. (In  Fig.  591  als  weißes  kreisförmiges  Feld  sichtbar,  aber  nicht  bezeichnet.  Fig.  593, 
Fase,  solitär.)  Im  oberen  Cervicaltheile  des  Rückenmarkes  beginnt  es  sich  zu  sammeln,  und 
nimmt  aufwärts  an  St.ärke  zu.  Dann  liegt  es  lateral  von  den  Kernen  des  Olosso-pharyiigeus 
und  Vagus.  Weiter  aufwärts  ist  es  nicht  mehr  wahrnehmbar.  S.  beim  N.  vagus. 

Ein  zweites  Bündel  ist  die  absteigende  Trigeminus -Wurzel  (Fig.  591  Rad.  trig.  und 
592  Trigem.),  die  auch  als  »aufsteigende«  angeführt  wird.  Ihrer  wird  beim  N.  trigemlnus 
wieder  Erwähnung  geschehen. 


2.  Brücke  (Pous  Varolii). 

§ 347. 

Aus  dem  vorderen  ventralen  Theile  des  primitiven  Hinterhirns  geht  die  Brücke 
hervor.  An  ihr  begegnen  wir  Modificationen  jenes  Hirntheiles,  welche  zum  großen 
Theile  durch  das  Cerebellnm  sowie  durch  das  Großhirn  bedingt  sind.  Die  Aus- 
bildung der  Brücke  knüpft  in  der  That  an  Jene  beiden  Bestandtheile  des  gesammten 
Gehirns  an,  und  da,  wo  bei  den  Wirbelthieren  letztere  auf  einer  tiefen  Stufe  stehen, 
fehlt  entweder  ein  als  Brücke  zu  unterscheidender  Theil  des  Hinterhirns  ganz  oder 
er  ist  viel  weniger  ausgeprägt,  als  bei  bederrtenderer  Entfaltung  des  Kleinhirns  und 
der  Großhirnhemisphären.  Anch  die  Betrachtung  dieser  Verhältnisse  bei  den 
Säugethieren  lehrt , wie  diese  Gebilde  von  den  niederen  zu  den  höheren  Formen 
allmählich  an  Umfang  gewinnen  und  zur  inneren  Complication  des  Ganzen 
beitragen. 

Äußerlich  stellt  die  Brücke  einen  scharf  geschiedenen  Abschnitt  vor.  eine 
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ansehnliclie  Anschwellung  (Fig.  586)  an  der  vorderen  Fläche  des  verlängerten 
Markes  und  auf  den  Clivus  gelagert.  Auf  der  Mitte  ihi’er  Wölbung  erstreckt  sich 
longitudinal  eine  flache  Furche;  Sulcus  basilaris.  Von  den  etwas  verschmälerten 
Seitentheilen  setzen  sich  die  Fasermassen  nach  hinten  und  aufwärts  in  die  » Brücken- 
arme ^ fort,  welche  zu  Hemisphären  des  Kleinhirns  sich  begeben  [Crura  cere- 
belli  ad  pontem)  (Fig.  ^).  Der  hintere  Band  der  Brücke  grenzt  an  die  Medulla 
oblongata,  der  vordei-e  an  die  Hirnstiele  {Pedunculi  cerebri),  die  hier  unter  der 
Brücke  (die  letztere  bei  aufwärts  gekehrter  Hirnbasis  bertachtet)  hervorbrechen. 
Die  Grenze  der  Brüokenarme  gegen  den  massiveren  medialen  TheU  der  Brücke 
wird  durch  die  Austrittsstellen  zweier  Hirnnerven,  des  Facialis  und  des  Trigeminus 
(Fig.  594)  bezeichnet.  An  der  Oberfläche  sind  Querfaserzüge  deutlich  bemerkbar, 
welche  im  Allgemeinen  nach  den  Brückenarmen  verlaufen.  Die  vordere  Partie 
dieser  Querfasern  zieht  am  Beginne  der  Arme  im  scharfen  Bogen  nach  hinten  und 
umgreift  dabei  hintere  Querfasern,  welche  unter  jenen  verschwinden  (Fig.  586). 
Oben  (dorsal)  erstreckt  sich  vom  verlängerten  Marke  her  der  vordere  Theil  der 
Rautengrube. 

Im  Inneren  der  Brücke  sind  zwei  Abschnitte  unterscheidbar,  als  Fortsetzungen 
und  Modificationen  der  an  der  Medulla  oblongata  getroffenen  Befunde.  Der 
vordere  (ventrale)  und  bei  weitem  stärkste  Theil  der  gesammten  Brücke  wird 
durch  Qnerfaserzüge  gebildet,  welche  in  oberflächliche  und  tiefe  unterschieden 
werden.  Beide  nehmen  ihren  Weg  zu  den  Brückenarmen.  In  der  Medianebene 
stellen  sie  unter  Durchkreuzung  eine  Raphe  dar,  welche  in  ihrer  Lage  dem  Sulcus 
basilaris  entspricht.  Zu  beiden  Seiten  der  Raphe  treten  die  Pyramidenstränge 
zwischen  oberflächlichen  und  tiefen  Brückenfasern  hindurch,  anfangs  compact  all- 
mählich in  zahlreichere  Bündel  aufgelöst,  zwischen  welchen  sich  durchflechtende 
Brüekenfaserzüge  ver- 
laufen. Diese  transver- 
salen Faserzüge  sind  von 
netzförmig  .angeordneten 
Zügen  grauer  Substanz 
begleitet,  den  Brückeii- 
kernen  [Nuclei  pontis). 

Sie  fallen  auf  Querschnit- 
ten durch  die  Brücke  als 

graue.zwisehen  die  weißen 
Faserzttge,  eiugesprengte 
Massen  ins  Auge.  W^ahr- 
soheinlich  mit  den  Gan- 
glienzellen derselben  in 
V erbindung  stehende  K er- 

venfasern  treten,  wenig- 
stens  zum  Theile,  in  die  Pyramidenbahnen  und  bedingen  einen  nieht  unbedeuten- 
den Zuwachs  derselben,,  der  mit  jenen  die  Basis  des  Pedunculus  cerebri  bildet  un 


dSgesteUt.  Unter  dem  Velum  medulläre 
® nnarhllft  Sichtbar. 


antorius  ist  der 
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zum  Großhirn  verläuft.  Von  den  eigentlichen  Brückenfasern  scheint  ein  Theil  ge- 
kreuzt gleichfalls  in  die  Bruckenkerne  ttberzugehen,  resp.  aus  ihnen  zu  entspringen, 

er  tritt  durch  die  BrUckenarme  ins  Kleiuhirn 
Diese  Fasern  vertheilen  sich  da  nach  der  Eiuden- 
schichte  der  Kleinhirnhemisphäreu.  Der  Verlauf 
dieser  Bahnen  in  der  Brücke  ist  in  Fig.  595 
schematisch  dargestellt.  Über  andere  Bahnen 
bestehen  nur  unsichere  Vermuthuugen. 

Den  zweiten,  oberen  (dorsalen)  Theil  der 
Brücke  bildet  eine  Fortsetzung  der  Formatio 
reticularis  vom  verlängertem  Marke  her,  über 
welcher  eine  den  Boden  der  Eautengrube  aus- 
kleidende Lage  grauer  Substanz  mit  bestimmter 
Anordnung  ihrer  GanglienzeUengruppen  (grauen 
Kerne)  sich  verbreitet.  Die  mediane  Durch- 
kreuzung der  die  Formatio  reticularis  schi'äg 
durchsetzenden  Fasern  bildet  auch  hier  eine 
Raphe,  welche  an  jene  des  ventralen  Briickentheiles  sich  anschließt. 

Im  Anschluss  an  die  oberen,  resp.  tiefen  Brückenfasern  bestehen  distal  noch 
graue  Faserzüge,  welche  nicht  mehr  den  ersteren  angehdren.  Sie  bilden  eine  ))ei 
Säugethieren  noch  nicht  von  der  Bnicke  überdeckte  Schichte,  welche  hier  ein  vor 
den  Oliven,  lateral  von  den  Pyramiden  gelegenes  Feld,  das  Corpus  trapezoides 
vorsteUt.  Es  ist  in  Fig.  G08  dargestellt.  Diese  beim  Menschen  in  die  Briieke 
selbst  gelangten  Fasern  gehen  jederseits  von  einer  in  der  Formatio  reticularis  ge- 
legenen Zcllgruppe  aus,  die  man  als  oberen  Olivenlcern  bezeichnet,  da  sie  in  der 
Fortsetzung  des  äußeren  Nebenkerns  der  Olive  sich  darsteUt.  Die  Trapezfasern 
nehmen  von  da  ihren  Weg  durch  die  Eaphe  nach  der  anderen  Seite  zum  ventralen 
Acusticuskerne  (s.  unten).  Die  Olivenzwischenschichte  erfillirt  mit  dem  oberen 
Ende  des  Hanptkerns  der  Olive  eine  Veränderung,  indem  ihre  Eöhe  ab-,  ihre  Breite 
ventral  zuuiinmt.  Sie  bildet  dann  die  mediale  Schleifenschichte,  welche  zum 
TheUe  von  Trapezfasern  durchsetzt  wird. 

Außer  diesen  Bestandtheilen  finden  sich  im  Bereiche  der  Brücke  noch  manche 
andere,  die  theils  ihr  eigeuthümlich  sind,  theils  erst  hei  den  folgenden  Ahschnitten  Be- 
rücksichtigung finden  können. 

In  den  Lagebeziehungen  der  beiden  oben  dargestellten  Hauptbestandtheile  der  Brücke, 
dem  ventralen,  die  Querfasern  und  die  Pyramidenbündel  führenden,  und  dem  dorsalen 
durch  die  lormatio  reticularis  gebildeten  Abschnitte,  ergiebt  sich  in  der  oberen  Kegion 
dadurch  eine  Änderung,  dass  die  Brückenarme  {Crura  ctrelelli  ad  pontem),  welche  wesent- 
lich aus  dem  ventralen  Theile  der  Brücke  hervorgehen,  nach  hinten  gerichtet  sind.  Die 
dorsale  oder  retiouläre  Region  gelangt  dadurch  aus  dem  Bereiche  jener  Arme  und  tritt 
freier  über  dem  ventralen  Theile  hervor.  Sie  gelangt  aber  dann  zwischen  andere  Faser- 
massen, die,  vom  Kleinhirn  ausgehend,  sie  zwischen  sich  fassen  und  als  Bindearme  des 
Kleinhirns,  Crura  cerebelH  ad  cerebrum,  bei  letzterem  zu  betrachten  sind.  Der  vordere 
obere  Theil  der  Brücke  entspricht  somit  in  seiner  Lage  nicht  ganz  genau  den  zum 
Hinterhirne  zu  rechnenden  Bildungen,  sondern  erscheint  vor  diese  geschoben,  so  dass  auf 
Querschnitten  noch  Theile  des  Mittelhirns  über  demselben  zu  liegen  kommen. 


Fig.  595. 

Crus  cerehri 


Schema  für  den  Faserverlauf 
in  der  Brücke. 
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3.  Kleines  Gehirn  (Cerebellum). 


348. 


Fig.  590. 


Das  kleine  Gehirn  entsteht  aus  dem  vorderen  Tlieile  der  Decke  des  primitiven 
Hinterhirns.  An  dieser  greift  eine  an  die  Vermehrung  der  grauen  Substanz  der 
Kinde  gelcnüpfte  Vergrößerung  der  Oberdäche  Platz,  die  auf  mehrfache  Art  er- 
reicht wird.  Man  hat  sich  vorzustelleu , dass  die  die  Anlage  des  Kleinhirns  re- 
präsentirende  Querlamolle  gemäß  jener  Oberdächenvergrößeruug  unter  Volum- 
zunahme sich  mehr  und  mehr  wölbt,  und  zwar  nicht  blos  in  die  Höhe,  sondern 
auch  nach  vorne  und  hinten  zu,  sowie  in 
nicht  minderem  Grade  nach  den  Seiten. 

Dadurch  deckt  das  Kleinhirn  allmählich 
Theile,  die  vor  und  hinter  ihm  lagen  (in 
letzterer  Beziehung  das  verlängerte  Mark), 
und  hat  schließlich  seine  ursprüngliche 
Oberfläche  nicht  blos  aufwärts  (dorsal), 
sondern  auch  seitlich  und  vorne  wie  hinten, 
zum  großen  Theil  sogar  abwärts  gekehrt. 

Das  Schema  (Fig.  596),  in  welchem  c das 
Cerebellum  vorstellt,  versinnlicht  dieses  Ver- 
halten. Mit  der  Überlagerung  benachbarter 

Theile  werden  auch  die  Verbindungen  bedeckt,  welche  das  kleine  Gehirn  mit 
andern  Hirnabschnitten  in  Zusammenhang  setzen. 

Am  Cerebellum  sondert  sieh  zuerst  ein  medianer  Abschnitt,  der  bei  vielen 
Thieren  den  bedeutendsten  Bestandtheil  vorstellt.  Seitliche  Theile  treten  erst  wie 
bloße  Anhänge  des  medianen  Abschnittes  auf.  Erst  da,  wo  die  Großhirnhemi- 
sphären eine  höhere  Ausbildung  erlangen , kommt  ihnen  ein  den  medianen  Ab- 
schnitt überwiegendes  Volum  zu.  Sie  bilden  dann  zwei  gewölbte  seitliche  Abschnitte, 
die  Hemisphären.  Das  Cerebellum  füllt  den  Raum  der  hinteren  Schädelgrube 
dergestalt,  dass  Brücke  und  verlängertes  Mark  noch  unter  ihm  in  medianer  Lagerung 
Platz  finden. 


Scliema  zur  Darstellung  der  Entfaltung  der 
Kleinliirn-Oberfläche  auf  Längsschnitten 
In  A stellt  das  Kleinhirn  (t;)  eine  Lamelle  vor; 
in  B ist  es  voluminöser  gestaltet,  ln  beiden 
ist  die  Oberfläche  dunkel  dargebtellt. 


Grane  Substanz  verbreitet  sich  über  die  gesammte  Oberfläche , während  im 
Innern  weiße  Substanz  sich  findet,  ln  der  ersteren  liegen  centrale  Apparate,  welche 
mit  den  Fasern  der  weißen  Substanz  im  Innern  im  Zusammenhänge  stehen.  Die 
an  der  grauen  Rinde  znm  Ausdruck  kommende  Vergrößerung  der  0 berfläche, 
oder  die  darin  ausgesprochene  Vermehrung  der  grauen  Substanz  steht  somit  im 
Connex  mit  der  Anordnung  der  weißen  Substanz.  Die  Vergrößerung  der  Oberfläche 
tritt  noch  bedeutender  in  der  Entstelmng  von  leistenförmigen  Vorspningen  auf, 
die  auf  der  gesammten  Ohertläohe  sich  erheben.  Von  der  weißen  Substanz 
treten  dann  laraellöse  Fortsätze  ab,  die  Markleisten,  welche  den  grauen  Beleg 
tragen.  Die  anfänglich  einfachen  Markleisten  complicireu  sich  durch  neue,  auf  ihnen 
sich  erhebende^  und  so  entstehen  größere  Lamellen,  die  wieder  mit  kleineren 
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besetzt  sind  und  auf  der  Oberfläche  des  Cerel)elluni  durch  enge,  tiefe  Furchen  von 
einander  getrennt  werden  (vergl.  Fig.  597). 

Dem  medianen  Abschnitte  verleihen  diese  vorne,  und  oben  wie  hinten  und 
unten  entfalteten  Querleistchen  einige  Ähnlichkeit  mit  einem  Ringelwurm,  daher 
man  diesen  Theil  » Wurm*  benannt  hat.  Die  nach  vorne,  dann  nach  oben  sehende 
Strecke  des  letzteren  wird  als  Vermis  superior,  die  nach  hinten  und  unten  ge- 
richtete als  Vermis  inferior  bezeichnet.  Die  Wölbung  der  Oberfläclie  kommt  am 
Wurme  stärker  zum  Ausdrucke  als  an  den  Hemisphären.  Seine  Oberfläche  ki-ümmt 
sich  an  der  Unterseite  des  Cerebellum  von  vorne  weiter  nach  hinten  nnd  von 
hinten  weiter  nach  vorne , als  das  fitr  die  Hemisphären  möglich  ist,  da  an  diesen 
die  Verbindung  des  Cerebellum  mit  anderen  Ilirntlieilen  stattfindet  (vergl.  Fig.  599). 

Sowohl  am  Wurme  als  auch  an  den  Hemisphären  kommt  nur  ein  kleiner 
Theil  der  Leistenvorsprünge  an  der  Oberfläche  zum  Vorschein.  Die  Mehrzahl  liegt 
in  den  mehr  oder  minder  tief  eindringenden  Furchen  und  wird  erst  beim  Aus- 
einanderziehen derselben  oder  auch  auf  senkrechten  Durchschnitten  sichtbar.  Im 
letzteren  Falle  ergiebt  sich  ein  Bild  von  Ramificationen,  die  von  der  inneren  weißen 
Markmasse  gegen  die  Oberfläche  ansstrahlen.  Man  sieht  dann,  dass  man  es  in 
der  gesammten,  vom  Inneren  gegen  die  Oberfläche  ausstrahlenden  Markmasse  mit 
einer  Art  von  Lappenbilduug  zu  thun  hat  (Fig.  599). 

.Jede  Hemisphäre  wird  durch  eine  tiefe  Horizontalfurche,  welche  seitlich  und 
vorne  gegen  die  Verbindung  mit  der  Brücke  ausläuft,  in  zwei  Abschnitte  gesondert. 
Der  obere  umfasst  mit  einem  vorderen  Ausschnitt,  dessen  tiefste  Stelle  der  Wurm 
einnimmt  (Fig.  597),  die  Vierhügel.  Ein  hinterer,  seichterer  Ausschnitt  setzt  sich 
auch  auf  die  Unterfläche  fort.  Er  entspricht  der  Protuberantia  occipitalis  interna. 
Am  vorderen  Ausschnitt  geht  die  Außenfläche  der  Hemisphären  und  des  Wurmes 
noch  eine  Strecke  weit  nach  hinten  und  abwärts  und  bedeckt  hier  die  Crura  cere- 
belli  ad  cerebrum,  sowie  das  vordere  Marksegel.  Die  obere  Fläche  des  Cerebellum 
ist  nach  dem  hinteren  und  seitlichen  Rande  zu  sanft  abgedacht.  Ihre  höchste  Stelle 
entspricht  dem  Wurme.  Nach  unten  (Fig.  598)  sind  die  Hemisphären  bedeutender 
gewölbt  und  hier  durch  eine  tiefere  mediane  Einbuchtung  ( Vallecula  Reilii)  von 
einander  geschieden.  In  diese  ragt  median  der  untere  Wurm  ein.  Die  Wölbung 
der  Unterfläche  ist  medianwärts  bedeutender  und  lässt  größere  Abschnitte 
hervortreten,  die  selbst  den  Wurm  hier  bedecken,  oder  doch  so  überragen,  dass  er 
nicht  vollständig  sichtbar  ist.  Diese  Theile  drängen  sich  gegen  den  Boden  der 
Rautengrube. 

Die  Markleisten  sind  durch  meist  transversale  Spalten  von  einander  getrennt. 
Sie  bilden  sowohl  am  Wurme  als  auch  an  den  Hemisphären  Glruppen,  welche  durch 
tiefere  Einschnitte  von  einander  geschieden  sind  und  als  besondere  Abschnitte  auf- 
gefasst werden  können.  Daraus  resultirt  nicht  nur  eine  regionale  Eintheilung 
der  grauen  Oberfläche  des  Cerebellum,  sondern  auch  die  Unterscheidung 
größerer  nnd  kleinerer  bis  ins  Innere  reichender  Läppen.  Oben  findet  sich  unter- 
halb des  vorderen  Ausschnittes  am  Wurme  eine  Gruppe  von  Blättchen,  das  Central- 
läppchen (Lobulus  centralis)  {Fig.  598,  599).  Diesem  entsprechen  seitlich  an  den 
Hemisphären  einige  kurze,  den  Crura  ad  cerebrum  anfliegende  Blättchen,  die  Flügel 


Vom  Gehirn. 


395 


A!ae}  des  Centralläppchens.  Vor  dem  letzteren  erstrecken  sich  noch  einige  (4 — 6) 
terminal  abgerundete  und  dachziegelförmig  sich  deckende  Lamellen  auf  das  vordere 
Marksegel  und  bilden  die  Lingula  (Fig.  587).  Zur  Seite  der  hinteren  Blättchen  der- 


Fig.  597. 


Culmen 


Declive 


Lohns  yost. 
inferior 


Kleines  Geliirii  von  oben.  z/3. 


selben  befinden  sich  noch 
einige  kleine  V orspriinge 
{Freniila  Ungulae),  welche 
sich  bis  gegen  die 
BrUckenarme  zu  aus- 
dehnen. 

Auf  der  oberen 
Fläche  der  Hemisphären 
(Fig.  597)  ist  eine  größere, 
vonMarkleisten  gebildete 
Fläche  von  vierseitiger 
Gestalt  von  einer  da- 
hinter liegenden  schma- 
len Strecke  unterscheid- 
bar. Erstere  bilden  den 
Lohns  quadrangitlaris. 
letztere,  die  den  hinteren 
Band  der  Hemisphären 
abgrenzen  hilft , den 
Lohns  semilunaris  (supe- 

rior].  Der  Lohns  quadrangularis  sondert  sich  wieder  in  zwei  Abschnitte,  einen 
breiteren  vorderen  und  einen  schmäleren  hinteren  Theil,  L.ohus  Innatus  anterior  und 
posterior.  Der  die  vierseitigen  Lappen  verbindende  Abschnitt  des  Wurmes  bildet 
den  höchsten  Theil  der  Oberfläche,  daher  Moniiculus  benannt,  dessen  Gipfel  ( Culmen) 
nach  hinten  Fig.  597)  in  den 
Abhang  'Declice]  übergeht.  Diese 
beiden  Theile  des  Wurmes  ent- 
sprechen je  einem  Abschnitte  des 
Lohns  quadrangularis.  Die  La- 
mellen der  halbmondförmigen 
Lappen  fließen  gegen  den  Wurm 
in  eine  einzige,  aber  stärkere 
Lamelle  zusammen,  das  Wipfel- 
blatt [FoUum  eacmninis],  welchem 
häufig  eine  versteckte  Lage  zu- 
kommt iFig.  599).  An  der  un- 
teren Fläche  treffen  wir,  durch 
die  große  Querfurche  vom 
halbmondförmigen  Lappen  ge- 
trennt, einen  größeren,  dom 
Tuher  valvulae  [Klappwulst]  des 
Wurmes  correspondirenden  Ab- 
schnitt; den  Lohns  posterior  inferior  (Fig.  598).  Der  hintere  üheil  desselben  wird 
auch  als  Ljohus  semilunaris  inferior,  der  weiter  nach  vorne  zu  folgende  als  Lohns 
gracilis  unterschieden.  Die  geringe  Selbständigkeit  dieser  Theile  lässt  ihre  Ver- 
einigung zweckmäßig  erscheinen.  Deutlicher  gesondert  ist  der  folgende  Abschnitt, 
Lohits  cuneiformis  (L.  hmenter).  An  ihm  gehen  die  schon  an  den  Seitentheilen  des 
vorhergehenden  Abschnittes  aus  der  queren  in  eine  schräge,  ja  sogar  sagittale 


yel.  med.  ant. 
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Kleines  Gehirn  von  vorne  und  etwas  von  unten,  wobei  seine 
Verbindungen  durchschnitten  sind.  z/g. 
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Eichtnng  abgelenkten  Markleisten  noch  vollständiger  in  letztere  Eichtung  über.  Am 
Wurme  entspricht  diesem  Abschnitte'  eine  gegen  die  Hemisphäre  steil  abgedachte 
Gruppe  von  Querleisten,  welche  zusammen  die  Pyramide  bilden. 

Endlich  folgt  weiter  nach  vorne,  und  damit  gegen  die  Basis  des  Kleinhirns, 
eine  kleine  stark  gewülbte  Gruppe  schräg  gerichteter  Leistchen,  die  Tonsille.  Beide 
TonsiUen  sind  gegen  einander  gelagert  und  verdecken  den  ihnen  zugehörigen  Ab- 
schnitt des  Wurmes:  die  Uvula,  die  sich  aus  schmalen  Querblättchen  zusammensetzt. 
An  die  Uvula  schließt  sich  ein  kleinerer  Abschnitt  des  Unterwnrmes,  der  Nodulu.'i 
Fig.  599),  Each  den  Hemisphären  zu  geht  von  diesem  eine  dünne  weiße  Mark- 
lamelle aus,  das  Velum  medulläre  posterius,  welches  mit  einem  freien  concaven 
Eande  nach  abwärts  gerichtet  ist  und  einen  Theil  der  Eautengrube  bedeckt.  Er 
setzt  sich  lateral  in  einen  stärkeren,  mit  den  Hemisphären  zusammenhängenden 
Faserzug  fort.  Dieser  bildet  den  Stiel  für  eine  kleine  Gruppe  fiederblattartig  auf- 
gereihter Läppchen,  die  Flocke  [Flocculus],  welche  über  die  Crura  cerebelli  ad  me- 
dullam  nach  der  Seite  herabragt.  Das  Velum  medulläre  posterius  wird  von  der 
Tonsille  überlagert,  die  sich  von  unten  und  von  der  Seite  her  gegen  es  eindrängt. 
Nur  nach  Entfernung  der  Tonsille  wird  das  ganze  Marksegel  sichtbar  und  bietet 
eine  vertiefte,  von  der  Mandel  eingenopimene  Fläche,  welche  als  Nidus  aois  (Nest) 
bezeichnet  wird. 

Diese  Eintheilung  der  Kleinhirnoberfläche  ist,  je  nach  dem  Gewichte,  welches  man 
auf  die  den  Wurm  bildenden  Gruppen  ramiflcirter  Markhlätter  legt,  oder  auf  die  Befunde 
an  den  Hemisphären,  in  verschiedener  Weise  modiflcirbar.  Auf  Grund  der  Entwickelung 
ergeben  sich  Anhaltepunkte  für  eine  andere  Grnppirung.  So  gründet  sich  die  Trennung 
des  Lobus  quadrangularis  in  die  zwei  oben  erwähnten  Theile  auf  ihr  selbständiges  Auf- 
treten (Köllikek).  In  drei  größere  Abschnitte  fasste  Henle  den  Complei  des  Kleinhirns 
zusammen,  einen  Lobus  supeiior,  anterior  und  posterior,  die  an  Wurm  wie  an  Hemi- 
sphären sich  ausdrücken.  Drei 
mit  diesen  jedoch  nicht  völlig 
identische  Abschnitte  an  'Wurm 
und  Hemispbären  unterscheidet 
auch  ScHWALEE,  wobei  er  von 
der  Verzweigung  der  Mark- 
lamellen im  Wurme  ausgeht. 
Dabei  bildet  der  Lohns  lunatus 
posterior,  Lobus  semilunaris 
Superior,  semilunaris  inferior 
nebst  gracills  den  Lobits  poste- 
rior, während  sich  die  übrigen 
Abschnitte  auf  einen  Lobus  Su- 
perior und  inferior  vertheilen. 
Diese  Unterscheidung  macht 
sich  wesentlich  am  Wurme 
geltend,  wie  der  Modiauschnitt 
des  Kleinhirns  (Fig.  öOOj  lehrt,  ist  aber  an  den  Hemisphären  nicht  maßgebend.  Eis  jetzt 
haben  diese  Unterscheidungen  nur  topographischen  Werth. 

Zum  Cerebellum  treten  in  starke  Stränge  vereinigte  Fasermassen,  welche  die 
Verbindung  mit  benachbarten  Gehirntheilen  vermitteln.  Sie  werden  Crura  cere- 
belli benannt  und  verlaufen  zum  verlängerten  Marke,  zur  Brücke  und,  wenn 
auch  nur  scheinbar,  zn  den  Vierhiigelu.  Die  Crura  cerebelli  ad  mediillam  sind 
die  schon  beschiebenen  Corpora  restiformia.  Vor  ihnen  und  seitlich  kommen  die 
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bedeutend  stärkeren  Crura  ad  pontem  [Briiclienarme]  am  vorderen  und  seitlichen 
Eande  der  Hemisphären  hervor  und  begeben  sich  zur  Brücke.  Medial  von  diesen 
und  zugleich  vor  den  Crura  ad  medullam  treten  die  Crura  ad  Cerebrum  [Btnde- 
arme)  hervor.  In  Fig.  598  sind  diese  Theile  quer  durchschnitten  dargestellt.  Die 
letztgenannten  Crura  sind  durch  eine  dünne,  mit  einem  Belege  grauer  Substanz  ver- 
sehene Markplatte  (vorderes  Marksegel,  Velum  medulläre  anterius]  unter  ein- 
ander verbunden  und  fassen  in  convergentem  Verlaufe  das  vordere  Ende  des 
Venü-ieulus  IV.  zwischen  sich  (Fig.  598),  um  sich  unter  den  Vierhügeln  einzusenken, 
so  dass  der  Zusammenhang  mit  letzteren  nur  ein  scheinbarer  ist.  Nach  hinten  und 
oben  geht  das  vordere  Marksegel  in  den  Wurm  über.  Die  Lingula  überlagert 
seinen  hinteren  Theil. 

§ 349. 

Den  schon  durch  seine  mächtige  Verbreitung  wichtigsten  Bestandtheil  des 
kleinen  Gehirns  bildet  die  graue  Kinde  der  Markblättchen  und  Leistchen.  Sie 
lässt  mehrere  verschieden  zusammengesetzte  Schichten  erkennen,  welche  Ganglien- 
zellen führen  und  dem  bloßen  Auge  theilweise  durch  verschiedene  Färbung  sich 
darstellen.  So  ist  besonders  eine  äußere  graue  und  eine  innere  mehr  gelbliche 
Schichte  wahrnehmbar. 

Einen  Überblick  der  gröberen  Structiir  giebt  Fig.  600.  Die  innerste  Schichte  hestelü 
aus  kleinen  dichtgedrängten  Zollgebilden.  Gegen  diese 
strahlen  die  Fasern  der  weißen  Marklamellen  fm)  aus 
und  sind  theilweise  zwischen  die  Körner  ciutretend  be- 
obachtet. Nach  außen  in  der  grauen  Schichte  (la),  die 
auch  als  tnolecular  bezeichnet  wird,  werden  die  Körner 
spärlicher,  und  sind  so  in  dem  ganzen  übrigen  Theile 
der  Rinde  zerstreut.  Zwischen  der  molecularen  und  der 
Kürnerschichte  ist  eine  Faserlage  (Fig.  600  tft),  nervöser 
Natur  verbreitet.  Bei  der  Mehrzahl  der  Zellen  haben 
wir  es  mit  Ganglienzellen  und  zwar  mit  den  kleinsten 
des  Körpers  zu  thun.  An  der  Grenze  des  dichteren 
Vorkommens  liegt  eine  einfache  Schichte  größerer  Zellen 
(^Purkyne'sche  Zellen)  (3)  nach  innen  hin.  Sie  liegen 
meist  in  größeren  Abständen,  als  ihr  Durchmesser  be- 
trägt. Dichter  stehen  sie  am  R.ande  der  Geistchen.  Die 
nach  außen  gerichteten  Fortsätze  gehen  in  außerordent- 
lich reiche  Ramifleationen  über,  die  in  Querebenen  an- 
geordnet sind  und  sich  bis  zur  Oberfläche  verbreiten. 

Vom  Körper  jeder  Zelle  geht  noch  ein  feiner  Nerven- 
fortsatz  nach  der  Kürnerschichte  zu  (Fig.  601  A.  n.).  Er 
giebt  auf  seinem  Wege  Collaterale  ab,  auch  solche,  die 
in  die  Molecularschichte  zurück  verlaufen.  Von  den 
kleinen  Zellen  der  Molecularschichte  gehört  ein  Theil 
der  Glia  an.  Andere  sind  Nervenzellen,  deren  kleinste 
feine  dendritische  Fortsätze  nach  außen  entsenden,  und 
nach  innen  einen  feinen,  wieder  Collaterale  abgebenden  Nervenfortsatz  (C).  ^ Etwas 
größere  (Korbzellen)  vertheilen  ihre,  nach  Art  der  Purkyne’schen  Zellen  ramiflcirten 
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Dendriten  nach  der  Peripherie,  während  der  Nervenfortsatz  (B.  n.)  nach  der  Paserschichte 
verläuft  (n'),  wo  er  an  Dicke  gewinnend,  in  Abständen  Collaterale  entsendet.  Diese 

treten  zu  den  Purhyne’schen 
Pig.  601.  Zellen  und  umspinnen  die- 

selben korbartig. 

In  der  Körnerschichte 
sind  außer  den  in  sie  ein- 
strahlenden Zügen  aus  der 
Markschichte  (Fig.  601  m') 
und  Fasern,  die  aus  der  Nähe 
jener  Faserkörbe  kommen 
(/■'),  zweierlei  zeitige  Form- 
bestandtheile  zu  unterschei- 
den. Größere  schicken  den- 
dritische Fortsätze  bis  in  die 
Molecularschichte , während 
ein  Nervenfortsatz  in  der 
Körnersohichte  selbst  noch 
eine  weit  vertheilte  Ver- 
zweigung nimmt  (E.  n.).  Die 
reichlicher  vorhandenen  klei- 
neren Zellen  (D)  halten  ihre 
ramiflcirten  Fortsätze  inner- 
halb der  Köruerschichte,  wäh- 
rend ein  Nervenfortsatz  gerade 
zur  Faserschichte  emporsteigt 
wo  er  an  eine  Faser  sich  an- 
schließt (<j;  die  Fasern  dieser 
Schichte  zeigen  sich  nach 
außen  hin  in  longitudinalem 
[t'),  nach  innen  in  transver- 
salem Verlaufe  (Tangential- 
fasern). 

In  diesem  Anfbaue 
liegen  mindestens  dreierlei 
Neurone  vor,  für  welche 
theils  unter  sich,  theils  nach 
der  weißen  Markschichte  Verbindungen  anfgestellt  werden.  Ein  Neuron  repräsentireu 
die  Zellen  der  Molecularschichte,  deren  Nervenfortsatz  die  Collateralen  an  die  Körbe 
um  die  PüKKYNE’schen  Zellen  sendet.  Die  letzteren  bilden  ein  zweites  Neuron,  dessen 
Dendriten  wohl  in  der  Molecularschichte  V erbindungen  besitzen,  während  der  Nerven- 
fortsatz in  die  Körnerschichte  sich  begiebt  und  hier  in  Fasern  der  Markschichte  sich 
fortsetzt.  Ein  drittes  Neuron  geht  von  den  Zellen  der  Körnerschichte  aus,  und 
verbreitet  sich  in  der  Tangentialfaserschichte,  oder  darüber  hinaus  in  der  Mole- 
cularschichte.  Dieses  Neuron  wird  als  nach  der  Einde  leitend  angenommen. 
Fasern  aus  der  Markschichte  verzweigen  sich  in  der  Nähe  seiner  Zellen.  Andere 
Fasel  n gelangen  zu  den  Purkyne  sehen  Zellen,  um  sich  an  deren  Dendriten  zu  ver- 
zweigen (Kletterfasem).  [Sie  und  die  vorigen  sind  nicht  dargestellt.)  Sie  gelten 


Schematische  Darstellung  der  feineren  Structur  der 
Eleinbiru-Binde. 
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gleichfalls  als  zuleitend,  während  die  Nervenfortsätze  der  PußKYNE’äohen  Zellen  als 
aus  der  grauen  Einde  leitende  gelten. 

Das  Innere  des  CerebeUum  wird  durch  weiße  Substanz  gebildet,  deren  Fasern 
man  sich  größtentheils  mit  der  grauen  Rindenschichte  im  Zusammenhang  zu 
denken  hat.  Hemisphären  und  Wurm  kommen  darin  mit  einander  überein.  Auf 
senkrechten  Durchschnitten  bieten  die  verzweigten  weißen  Lamellen  mit  ihrem 
grauen  Belege  das  Bild  von  Fiederblättchcn.  Im  Wurme  ist  die  weiße  Substanz 
wesentlich  auf  die  Markblättchen  beschränkt,  die  von  einer  Corpus  trapezoides 
benannten  Stelle  ausstrahlen.  Die  Ramification  hat  Ähnlichkeit  mit  einem  Thuja- 
Blatte,  daher  die  Bezeichnung  Arbor  vitne  (Fig.  599).  Reiclüieher  kommt  die 
weiße  Substanz  dem  Inneren  der  Hemisphären  zu,  in  denen  sie  eine  beträchtliche 
Masse  vorstellt. 

Die  weiße  Substanz  umschließt  auch  graue  Kerne.  So  findet  sich  in  den 
Hemisphären  jederseits  der  Nucleus  dentatus  [Corpus  ciliare).  Er  bildet  eine 
dem  Olivenkern  ähnliche,  vielfach  ein-  und  ausgebuchtete  Lamelle  grauer  Sub- 
stanz, welche  einen  von  weißer  Substanz  erfüllten  Raum  umschließt.  Dieser  ist 
nach  vorne  und  medialwärts  offen  [Hilus).  Um  den  Korn  finden  sich  einander 
durchsetzende  Faserzflge,  deren  Gewirre  das  Vließ  des  Kernes  bildet. 

Auf  dem  Duichsclinitte  tiietet  der  gezähnelte  Kern  eine  unregelmäßig  gezackte  Figur. 
Auch  in  seinem  feineren  Baue  ist  er  dem  Olivenkern  ähnlich.  Ein  zweiter  Kern  ist  der 
Dach  kern  (Nucleus  fastiijii),  der  im  medialen,  dem  Wurme  zugekehrten  Theile  der 
weißen  Substanz  im  Dache  des  vierten  Ventrikels  jederseits  sich  findet.  Beide  Dach- 
kerne  sind  nur  durch  eine  schmale  Schichte  weißer  Substanz  von  einander  getrennt. 
Noch  einige  andere  kleine  graue  Kerne  lagern  zwischen  Dachkern  und  Nucleus  dentatus. 
So  der  Kugelkern  (Nucleus  ylohosus]  und  der  Pfropf  (Kniholus). 

Der  Faserverlauf  innerhalb  der  weißen  Massen  ist  theilweise  im  Zusammen- 
hang mit  den  drei  in  die  Hemisphären  einstrahlenden  Crura  cei  ebelli , 1 . die 
Corpora  restiformia  leiten  die  Kleinhirn-Seitenstrangbahnen  ins  Kleinhirn,  wo 
sie  nach  einer  Kreuzung  größtentheils  in  den  Oberwurm  ausstrahleu,  Auch  um 
den  Kucleus  dentatus  herum  zum  unteren  Theile  des  Wurmes  verbreiten  sich  Züge. 
2.  Aus  den  Brückenarmen  (s.  oben)  kommen  Faserzflge  zur  Verbreitung  in  den 
Hemisphären,  wo  sie  wahrscheinlich  zur  grauen  Rinde  verlaufen.  3.  In  die  Binde- 
arme gehen  Fasern  über,  welche  am  Hilus  des  Nucleus  dentatus  sich  sammeln. 
Sie  stellen  den  gi-ößten  Theil  der  Bindearme  vor,  wähi'end  ein  kleinerer  von  Fasern 
aus  den  Hemisphären  und  dem  Vließ  des  Nucleus  dentatus  kommt.  Ob  das  Faser- 
gewirr des  Vließes  mit  den  Ganglienzellen  des  Nucleus  dentatus  im  Zusammenhang 
steht,  ist  eben  so  unsicher  wie  der  Zusammenhang  mit  den  aus  dem  Hilus  aus- 
tretenden Fasern.  Außerdem  sind  noch  manche  andere  Fasersysteme  theilweise 
bekannt.  8o  bestehen  bogenförmige  Faserzüge,  welche  die  größeren  und  kleineren 
Gebiete  der  Rinde  unter  einander  verbinden,  ferner  solche,  die  aus  der  Rinde 
kommen  und  dem  Nucleus  dentatus  zustreben. 

Aus  den  Corpora  restiformia  in  die  Gegend  des  Kugelkernes  verfolgte  Faserzüge 
werden  als  directe  sensorische  Kleinbirnbahn  aufgefasst. 
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4.  -Vierter  Ventrikel  und  Decke  der  llaiitengrnbe. 

§ 350. 

Der  vierte  Ventrikel  empfängt  als  Binnenraum  des  primitiven  Ilinter- 
liirns  Beziehungen  zu  allen  drei  aus  letzterem  entstandenen  Hirntheilen,  so  dass  wir 
mit  ihm  die  Darstellung  des  gesammten  Hinterhirns  abschließen.  Er  besitzt  au 
seiner  Bodenfläohe  eine  annähernd  rhomboidale  Gestalt;  hinten  beginnt  er  am 
Calamus  scriptorius  mit  der  Erweiterung  tind  schließlichen  Öffnung  des  Central- 
canals des  Eückenmarkes,  verbreitert  sich  dann  nach  vorne  zu,  da  wo  die  Corpora 
restiformia  zum  Cerebellum  emporsteigen , und  gewinnt  endlich  zwischen  beiden 
Bindearmen  eine  schmalere  Form  (Fig.  594),  mit  der  er  allmählich  in  den  Aquae- 
ductus Sylvii  übergeht. 

Am  hinteren  Abschnitte  ist  der  Kaum  sehr  niedrig,  sein  Dach  liegt  dem 
Boden  nahe.  Weiter  vorwärts  erhebt  sich  das  vom  Kleinhirn  gebildete  Dach  zelt- 
förmig Uber  dem  Boden  (Fig.  599).  Vorne  endlich  bildet  das  vordere  Marksegel 
die  Decke. 

Der  die  Kautengrube  {Sinus  rhomboidalis)  darstellende  Boden  des  vierten 
Ventrikels  kommt  nur  an  seinem  hinteren  Abschnitte  der  Medulla  oblongata  im 

engeren  Sinne  zu,  sein  vorderer 
der  Brücke.  Eine  mediane 
Längsfurche  scheidet  ihn  in 
zwei  seitliche  Hälften  und  lässt 
zur  Seite  zwei  flach  gewölbte 
Felder  vortreten,  die  Eminentiae 
teretes  [Pyramides  posteriores). 
Sie  beginnen  hinten  schmal 
unterhalb  des  Calamus  scripto- 
rius und  verbreitern  sich  vor- 
wärts. Der  graue  Beleg  des 
Bodens  der  Kautengrube  bietet 
nicht  überall  gleiche  Färbung. 
An  der  breitesten  Stelle  der 
Kautengrube  wird  er  durch  meh- 
rere weiße,  häufig  asymmetri- 
sche Querstreifen  unterbrochen 
(Fig.  602),  welche  von  der  Me- 
dianfurche aus  j ederseits  in  late- 
raler Kichtung  ziehen:  Striae 
medulläres  oder  Striae  ncusti- 
cae,  da  sie  zum  Hörnerven  Beziehungen  besitzen.  Sie  scheiden  den  Boden  der 
Kautengrube  in  einen  vorderen  und  einen  hinteren  Abschnitt.  Im  hinteren  findet 
sich  zu  beiden  Seiten  der  hier  noch  schmalen  Eminentiae  teretes  ein  langgestrecktes 
dreiseitiges  Feld  mit  stark  nach  vorne  .ausgezogener  Spitze.  Es  ist  von  dnnkel- 
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grauer  Färbung,  daher  Ala  cinerea.  Eine  Vertiefung  in  demselben  bildet  die 
Fcvea  posterior.  In  einiger  Entfernung  vor  den  Striae  acnsticae  bietet  sich  seitlich 
von  den  Eminentiae  teretcs  eine  zweite  Einsenkung  des  Bodens,  welche  hier  in 
blaugrauer  Färbung  sich  darstollt,  Fovea  anterior.  Vor  dieser,  auch  als  Locus 
coeruleus  bezeichneten  Stelle  erstreckt  sich  gegen  den  Beginn  des  Aquaeductus 
Sylvii  eine  gleichfalls  in  der  Färbung  verschiedene  Stelle,  die  man  Suhstantia 
ferruginea  nennt.  Der  graue  Beleg  der  llautengrube  enthält  theilweise  mit  den 
vorerwähnten  Feldern  zusammenfallende  Nervenkerne,  die  Ursprungsstätten  der 
Mehrzahl  der  Ilirnnerven. 

'Während  wir  die  einzelnen  »Kerne«  hei  den  Ilirnnerven  betrachten,  sei  noch  eines 
schon  vorne,  nahe  am  Boden  des  Aquaeductus  beginnenden,  aber  sich  auch  zum  Boden 
der  Rautengrube  erstreckenden  Faserziiges  gedacht,  des  hinteren  Längsbündels 
(Fasclculus  longUuälnalii  posttrior).  Es  setzt  die  Kerne  der  Augenmuskelnerven  unter 
einander  in  Verbindung,  scheint  damit  der  associirton  Wirkung  jener  Nerven  vorzustehen 
und  besitzt  in  seiner  Ausdehnung  nach  hinten  ähnliche  Beziehungen  zu  Kernen  anderer 
Hirnnerven.  Es  stellt  eine  Eortsetzung  der  Grundbündel  der  Vorderstränge  des  Rücken- 
markes dar,  und  besteht  wie  diese  ans  Fasern  von  nur  kurzem  Verlaufe. 

Die  Decke  der  Rautengrube  (II.  S.  374)  sahen  wir  als  ein  mit  der  Himanlage 
entstehendes  Gebilde,  welches  nicht  in  dem  gleichen  Maße  sich  weiter  bildet,  wie 
die  übrigen  Theile  des  primitiven  Uintorhirns.  Jene  Schichte  wandelt  sich  nämlich 
größtentheils  in  eine  gefäßfflhrcnde  Platte  um,  welche  an  dem  seitlichen  Bande  der 
Bautengrnbe  in  die  Pia  mater-Bokleidung  des  verlängerten  Marites,  vorne  auch  in 
den  Überzug  des  Cerobellum  sich  fortsetzt.  An  der  InneiiHäche  besteht  eine  Epithel- 
schichte als  Best  der  nicht  zu  ueivösen  Bcstandtheilen  verwendeten  ersten  Anlage. 
Dieser  geht  jedoch  an  dem  Bande  der  Bautengrube  in  etwas  stärkere  Bildungen 
über,  welche  beim  Abziehen  der  Decke  der  Bautengrnbe  zumeist  an  der  Medulla 
oblongata  sitzen  bleiben  und  aus  Nervengewebe  gebildete  Budimente  eines  Daches 
der  Bautengrnbe  darstellen.  Ihrer  Natur  gemäß  sind  dieses  in  ihrem  Umfange 
ziemlich  variable  und  deshalb  verschiedenartig  beschriebene  Theile,  deren  Ver- 
bindungsstelle mit  der  Medulla  oblongata  das  Ooustanteste  ihres  Befundes  ist. 

Diese  Gebilde  sind  1.  der  Obex  (Eiegel)  [Fig.  6023,  ein  kleines  querstehendes 
Markblättchon  zwischen  den  am  Calamus  scriptorius  divergirenden  Enden  der  Clavae; 
2.  der  Ponticulns  (Brückchen),  eine  verschieden  breite  Marklamvllc,  welche  am  hinteren 
Theile  des  Randes  der  Uauteugrube  entspringt  und  sich  mit  dünnem  freiem  Rande  medial 
erstreckt.  In  Fig.  602  ist  dieses  Gebilde  auf  der  linken  Seite  dargestellt.  Vorne  setzt 
sich  der  Ponticulus  in  3.  die  Taenia  (Ligula,  Eiemclien)  fort,  eine  schmale  Marklamelle, 
die  um  das  Corpus  rcstiforme  herum  lateral  umbiegt  und  die  hintere  Abgrenzung  der 
seitlichen  Ausbuchtung  des  Ventriculus  quartns  vorstellt. 

Diese  nach  Eutfemung  der  Decke  der  Bautengrube  zum  Vorschein  kommenden 
Gebilde  lösen  sich  nicht  selten  mit  jener  Decke  ab,  in  deren  Epithel  sie  übergehen. 
Wie  die  Decke  der  Bautengrnbe  sich  zur  Oberfläche  der  Medulla  oblongata  fort- 
setzt (Fig.  591),  so  tritt  sie  vorne  mit  dem  kleinen  Gehirn  in  Zusammenhang  und 
bildet  unter  dem  letzteren  eine  tascheuförmige  Einsenkung.  Der  obere  Theil  der- 
selben setzt  sich  in  die  Pia  mater  des  Kleinhirns  fort,  und  verbindet  sich  zugleich 
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mit  dem  Velum  medulläre  posterius,  dessen  dünne  Marklamellen  mit  den  vorhin 
beschriebenen  Markblättchen  in  gleiche  Kategorie  gehören,  als  rndimentäre  Seiten- 
theile  des  Daches  des  vierten  Ventrikels. 

Die  bindegewebige  Decklamelle  ist  in  der  Eegel  von  einer  ovalen  Öflhnng 
durchbrochen  [Foramen  Magendii),  durch  welche  die  Ventrikeh-äume  des  Gehirns 
mit  dem  Subarachnoidealraume  (s.  unten)  communiciren.  Dieselbe  Decklamelle 
entwickelt  Gefäßgellechte,  den  Plexus  chorioides  ventriculi  quarti,  welcher  gegen 
den  Boden  zu  vorragt  und  mit  der  oben  erwähnten  Epithelschichte  bekleidet  ist. 
Der  Plexus  erstreckt  sich  vom  Foramen  Magendii  aus  auf  den  Unterwurm. 

Für  die  Continultät  der  Decke  ticstelieTi  ver.?cbi0dene  Angaben.  Dass  Fälle  Vor- 
kommen, in  denen  jenes  Foramen  Magendii  fehlt  und  die  Decke  des  vierten  Ventrikels 
continuirlich  ist,  ist  sicher.  Die  Fig.  691  ist  einem  solchen  Ohjecte  entnommen.  Auch 
an  der  seitlichen  von  der  Ligula  theilweise  abgegrenzten  Ausbuchtung  des  vierten  Ven- 
trikels ist  eine  Communication  nach  außen  beschrieben  (Key  und  Retziüs). 


b.  Mittelhirn. 

Vierhügel  und  Hirn  stiele. 

§ 351. 

Das  primitive  Mittelhirn  lässt  unter  Dickezunahme  seiner  Wandung  und 
i'elativer  Verminderung  seines  Binnenraumes  nicht  sehr  voluminöse  Theile  heiTor- 
gehen.  Von  diesen  sind  die  unteren  (ventralen)  im  Anschlüsse  an  die  Brücke  an  der 
Basis  des  Gehirns  sichtbar.  Die  oberen  (dorsalen)  werden  vom  Vorder-  oder  Groß- 
hirn bedeckt  und  liegen  scheinbar  unter  demselben.  Beide,  obere  und  untere  Theile, 
sind  durch  eine  laterale  Furche  gegeneinander  abgesetzt.  Die  ersteren  bilden 
dieVierhflgelplatte,  die  letzteren  die  ITirnstiele  (Crwj’a  s.  pedunculi cerehri). 
Unter  der  Vierhtlgelplatte  erstreckt  sich  der  canalartige  Binnenraum  des  Mittelhirns 
als  Sylvische  Wasserleitung  nach  vorne  (Fig.  604). 

Die  Vierhflgelplatte  bietet  zwei  Paare  von  Erhebungen  (Fig.  602)  (Corpora 
quadrigemina  s.  bigemina),  von  denen  die  vorderen  oder  oberen  größer,  aber 
hacher  gcAvölbt,  zugleich  etwas  dunkler  gefärbt  sind,  als  die  hinteren  oder  unteren. 
Letztere  treten  bei  geringerem  Umfange  mit  stärker  gewölbten  Oberflächen  schärfer 
hervor  (Fig.  603).  Eine  mediane  Vertiefung  scheidet  die  beiderseitigen,  und  in 
diese  Furche  legt  sich  von  vorne  her  die  Zirbel  zwischen  die  vorderen  Hügel.  Vor 
diesen  und  bedeckt  von  dem  Stiele  der  Zirbel,  welche  Theile  beim  Zwischenhirne 
zu  beschreiben  sind,  findet  sich  die  hintere  Commissur  als  ein  querer  Markstrang, 
unmittelbar  über  der  Ausmflndung  des  Aquaeductes  in  den  dritten  Ventrikel.  An 
der  hinteren  Grenze  der  hinteren  Hügel  tritt  zwischen  beiden  eine  weiße  longi- 
tudinale Erhebung  zum  Vorderrande  des  Velum  medulläre  anterius,  als  dessen 
Frenulurn  sie  bezeichnet  wird. 

Seitlich  und  etwas  nach  vorne  zu  sind  beide  Hügelpaare  weniger  scharf  ab- 
gegrenzt.  Da  erstrecken  sich  von  ihnen  aus  abgerundete  Stränge  gegen  die  Seh- 
hiigel  zu,  die  Arme  der  Vierhflgel  [Brachia],  Der  vordere,  schwächere,  aber  längere 
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unter  welchem  er  sich  seitlich 
wendet,  um  in  den  lateralen  Kniehueker  (Corpus  geuiculatum  laterale  s. 
externum)  überzugehen,  welcher  seitlich  und  unten  am  hinteren  Theile  des  Seh- 
hügels liegt.  Zirweilen  er- 
scheint der  Arm  nur  als  ein 
wenig  scharf  abgegreuzter 
Zug.  Deutlicher  tritt  der  Arm 
des  hinteren  Hügels  hervor. 

Er  zieht  am  Seitenrande  des 
vorderen  Hügels  nach  vorne 
Fig.  603)  und  endet  an  einem 
vom  Sehhügel  überragten 
queren  Vorsprunge,  dem  in- 
neren oder  medialen  Knie- 
höcker (Corpus  genicula- 
tum  mediale  s.  intern  um'. 

Gegen  diesen  hinteren  Arm 
und  den  hinteren  Hügel  tritt 
unter  dem  Brüekeuarme  ein 
breiter  Streif  hervor  und  legt 
sich  schräg  über  den  Binde- 
arm, welchen  er  hier  bedeckt, 
um  scheinbar  unter  die  Vier- 
hügel einzutauchen.  Er  bildet 
die  äußerlich  wenig  deutliche 
Schleife  [Lemniscus  s.  La- 

queus).  Seitlich  bemerkt  mau  in  der  Ansicht  von  oben  die  vom  Vierhiigelgebiete 
durch  eine  Furche  deutlich  abgesetzteu  llirnsticle  (Fig.  604). 

Die  Hirnstiole,  Großhirnschenkel  [Crura  s.  pedmculi  cerebri),  sind  zwei 
mächtige,  am  Vorderrande  der  Brücke  zum 
Vorscheine  kommende  Faserstränge,  die  auf 
ihrer  Außenfläche  durch  schräge  Furchen 
eine  Zirsammensetzung  aus  Bündeln  kuud- 
geben  (Fig.  586).  Sie  sind  oben  und  lateral 
durch  eine  tiefe  Furche  von  der  Schleife  uud 
dem  medialen  Kniehocker  getrennt  uud  ver- 
laufen divergirend  theils  zu  den  Sehhügeln, 
theils  zum  Vorderhirn.  Eine  schwärzliche 
Schichte  [Substantia  nigra)  erstreckt  sich  quer 
durch  die  Masse  der  Hirustiele  und  scheidet 
dieselbe  in  zwei  übereinander  liegende  Theile  (Fig.  604).  Der  äußere,  untere,  au 
der  Hiruhasis  sichtbare,  bildet  den  Fuß  [Basis)  uud  ist  aufwärts  rinnenförmig 
vertieft.  Hier  lagert  sich,  durch  die  Substantia  nigra  geschieden,  die  innere,  dorsale 

26* 
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Partie  ein,  die  Haube  (Tegmentum).  Der  Scheidung  des  Inneren  der  Hirnstiele 
entspricht  eine  laterale  oberflächliche  Furche,  bis  zu  welcher  die  Substantia  nigra 
sich  ersti-eckt. 

Wie  hemeiltt,  gehören  die  Hirnstiele  nicht  ausschließlich  dem  Mittelhini  an.  Diesem 
fällt  nur  ihr  hinterer  Abschnitt  zu,  eine  relativ  unansehnliche  Strecke.  Die  hasalen 
Theile  des  Mittelhirns  sind  also  minder  als  die  dorsalen  entfaltet.  Dieser  Umstand 
■leitet  sich  von  der  am  Gehirne  auftretenden  Krümmung  ab,  'wobei  man  sich  zu  erinnern 
hat,  dass  die  Mittelhirnblase  durch  ihre  sehr  frühzeitig  bedeutende  dorsale  Ausdehnung 
dem  Scheitelvorsprniig  des  embryonalen  Kopfes  entspricht. 


§ 352. 

Bezüglich  der  Structur  des  Mittelhirns  gehen  wir  vom  Aquaeductus  Sylvii 
aus.  Diesen  umwandet  graue  Substanz,  welche  aus  jener  fortgesetzt  ist,  die  den 
Boden  des  vierten  Ventrikels  bildet.  Wie  in  dieser  Ganglienzellengruppen  als 
»graue  Kerne«  die  Urspmngsstellen  von  Hirnnerven  abgeben,  so  finden  sich  auch 
am  hinteren  Abschnitte  des  Bodens  des  Aquaeductus  unter  der  innersten  grauen 
Auskleidung  die  Kerne  für  noch  zwei  Jener  Nerven  (III.,  IV.).  An  die  graue  Um- 
kleidung des  Aquaeductus  schließt  sich  im  hinteren  Vierhügel  die  graue  Substanz 
der  Hauptmasse  desselben  an,  welche  von  einer  dünnen  Lage  weißer  Substanz 
überkleidet  wird.  Die  FaserzUge  der  letzteren  treten  theils  in  die  graue  Schichte, 
theils  verlaufen  sie  zur  Schleife. 

Anders  verhält  sich  das  vordere  Vierhügelpaar.  Auch  hier  deckt  eine  dünne, 
weiße  Faserlage  [Stratum  zonale)  die  innere  graue  Masse,  aber  diese  ist  von  der 
centralen  grauen  Substanz  abgedrängt  durch  eine  Lateral  an  Stärke  zunehmende 
Schichte  von  Bogenfasern,  welche  zum  Theile  (die  lateralen)  der  Schleife  angehören, 
während  mediale,  die  graue  Substanz  des  Aquaeductus  umziehend,  median  sich 
kreuzen  und  zu  Ganglienzellengruppen  der  Ilaifbenregion  sich  fortsetzeu.  Aus  der 
über  dieser  Markschichte  befindlichen  Lage  grauer  Substanz  der  vorderen  Hügel 
setzen  sich  Faserzügo  in  die  Arme  derselben  fort  und  verlaufen  zum  Tractus 
opticus.  Auch  das  Corpus  geniculatum  mediale  besteht  wesentlich  aus  grauer  Sub- 
stanz. Aus  ihm  kommende  Fasern  nehmen  gleichfalls  ihren  Weg  zum  Tractus 
opticus,  ohne  jedoch  in  den  Nervus  opticus  überzugehen. 

Unterhalb  des  grauen  Bodens  des  Aquaeductus  findet  sich  eine  Fortsetzung 
der  Formatio  reticularis,  ähnlich  wie  sie  bei  der  Brücke  beschrieben  ward.  Sie 
liegt  hier  dem  als  Haube  [Tegmentum]  bezeichneten  Theil  der  Pedunculi  cerebri 
zu  Grunde.  Diese  ist  also  von  der  Medulla  oblongata  bis  zur  Mittelhirnregion  aus- 
gedehnt und  setzt  sich  modificirt  nach  vorne  fort.  Der  gesammte  Haubentractus 
führt  zumeist  sensible  Bahnen.  Die  Längsfaserzüge  sind  zum  Zwischeuhirn  ver- 
folgbar. Median  besteht  eine  Raphe  wie  an  den  hinteren  Abschnitten.  Zur  Seite 
der  Haube  kommen  vom  Kleinhim  her  dessen  Bindearme,  Crura  cerebelli  ad  cere- 
brum,  die  da,  wo  sie  in  die  Region  des  Mittelhirns  treten,  von  der  Schleife  seitlich 
bedeckt  sind,  .leder  Biudearm  umfasst  mit  concaver  Fläche  die  Formatio  reticularis 
erst  an  der  Seite,  daun  immer  mehr  von  unten  her,  indem  beide  Arme  allmählich 
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convergireu.  Schließlicli  bilden  sie  unterhalb  (venti'al)  der  Formatio  reticularis 
eine  Kreuzung,  indem  die  Fasern  der  einen  Seite  imter  gegenseitiger  DurcbÜechtung 
auf  die  andere  Seite  gelangen.  Die  jederseits  sich  wieder  neu  formirenden  Stränge 
treten  unterhalb  der  vorderen  Vierhngel  in  eine  Gauglienzellenmasse,  den  roihen 
Ilauhenhern  {Nucleus  tecjmenti)  (Fig.  622),  und  ziehen  durch  neue,  wohl  in  jenem 
Kerne  entspringende  Elemente  verstärkt,  weiter  nach  vorne.  Sie  sind  in  den  unteren 
Theil  des  Sehhttgels  verfolgt  worden,  andere  gelangen  in  der  Haubenstrahluug 
wahrscheinlich  zu  Theilen  der  Großhirnrinde. 

Unterhalb  der  Haube  und  über  der  Substantia  nigra,  durch  diese  von  dem 
llirnschenkelfuße  (Basis)  getrennt,  linden  sich  longitudinale,  eine  breite  Lage 
bildende  Faserztige,  die  Schleifenschichte.  Sie  beginnt  in  der  Brückenregion. 
Wo  der  rothe  Kern  der  Haube  aufti'itt , liegt  sie  unterhalb  und  lateral  von  diesem. 
Die  einzelnen  Bündel  der  Schleifenschichte  besitzen  verschiedene,  noch  keineswegs 
sicher  erkannte  Abstammung  und  gehen  auch  in  sehr  vei-schiedene  Bahnen  über. 
Der  größte  Theil  kommt  aus  der  Olivenzwischenschichte. 

Von  dem  mittleren  breiteren  Theile  der  Schleifenschichte  setzt  sich  eine 
Portion  in  der  ursprünglichen  Verlaufsrichtung  zum  Zwischenhirn  fort;  die  größere 
verläuft  bogenförmig  in  die  oben  erwähnte  Markschichte  der  vorderen  Yierhügel 
und  zu  benachbarten  Kegionen  (Corpus  geniculatum  mediale  und  hintere  Yierhügel- 
arme).  Der  laterale  Theil  der  Schleifenschichte  kommt  hinter  den  Vierhügeln  in  eine 
höhere  und  dabei  oberflächliche  Lage  und  senkt  sich  schräg  emporsteigend  in  die 
hinteren  Vierhügel  ein.  Er  entspricht  dem  an  der  Oberfläche  (Fig.  G05)  sichtbaren 
Theile,  den  wir  Schleife  (Laqueus  s.  Lemniscus)  nannten.  Wir  haben  somit  in  der 
Schleifenschichte  eine  Bahn,  welche  aus  dem  verlängerten  Mark  theils  zum  Mittel- 
hirndaehe,  theils  weiter  aufwärts  gelangt. 

In  der  Auffassung  der  aus  der  Sclileifenschichte  siclx  ablösenden,  in  den  Bogen- 
verlanf  übergehenden  Züge  walten  sehr  differente  Meinungen.  Auch  in  der  Bezeichnung 
bestehen  Differenzen,  indem  der  zum  vorderen  Vierhügel  ziehende  Theil  als  obere, 
der  zum  hinteren  Vierhügel  als  untere  Schleife  benannt  ward,  indes  andere  den  zu 
beiden  Vierhügelu  gelangenden  Haupttheil  untere  Schleife,  obere  dagegen  die  höher 
hinauf  tretenden  Züge  benennen. 

Der  untere  Theil  der  Hirnstielc  {Basis,  Fuß)  repräsentirt  eine  Fortsetzung 
der  P3a'amideusträuge  des  verlängerten  Markes  mit  neuen,  erst  in  der  Brücke  hm- 
zugekommenen  Theilen.  Die  beim  Verlaufe  durch  die  Brücke  sich  anflösenden 
Pj'ramidenbündel  erhalten  Zuwachs  durch  Ursprünge  von  den  Brückenkernen  und 
Fasern  aus  der  Formatio  reticularis.  Daraus  bilden  sich  compacte  Faserstränge, 
welche  vor  der  Brücke  zum  Vorschein  gelangen,  ln  jedem  Peduncnlus  nehmen 
die  Pyramidenstränge  den  mittleren  Abschnitt  des  äußeren  Umfangs  ein,  so  dass 
die  neuen  Theile  an  die  mediale  wie  an  die  laterale  Seite  des  Pedunoulus  zu  liegen 
kommen.  Das  sind  die  wahrscheinlich  aus  den  Brückenkernen  der  anderen  Hälfte 
entspringenden  und  zum  Großhirn  verlaufenden  Züge,  welche  andererseits  durch 
Vermittlung  der  Brflckenkerne  mit  dem  Kleinhirn  in  Zusammenhang  stehen.  Der 
Scheidung  des  Peduncnlus  in  eine  mediale  und  laterale  Partie  — zwischen  welchen 
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die  Pyramidenbalm  liegt  — entspricht  der  Verlauf  zum  Großhirn,  zu  dessen 
Frontallappen  die  medialen  Bündel  ziehen,  während  die  lateralen  dem  Occipital- 
vind  Temporallappen  zustreben. 

Uber  den  sehr  complicirten  feineren  Bau  der  vorderen  Vierhiigel  s.  Tartüpem,  Arcb. 
ital.  per  le  malattie  nervöse  1885. 

Die  Suistantia  nigra  wird  durch  braun  pigmentirte  Ganglienzellen  dargestellt.  Diese 
besitzen  feine  Fortsätze  und  sind  in  Gruppen  angeordnet,  mehrere  Schichten  bildend. 

Die  Commisaura  posterior  schließt  sich  an  die  vorderen  Vierhügel  und  zwar  an  die 
im  Inneren  derselben  vorkommenden,  der  Schleife  zugehörigen  Bogenfasern.  Ihre  Fasern 
kommen  von  einer  in  der  Tiefe  des  Zwischenhirns,  medial  von  der  grauen  Masse  des 
Polsters  befindlichen  Ganglienzellengruppe.  Nach  einer  in  der  Gommissnr  vollzogenen 
Kreuzung  setzen  sie  sich  in  jene  Bogenfasern  fort  und  ziehen  in  die  Haubenregion  des 
Mittelhirns.  Sie  verlaufen  zum  Theil  zum  Oculomotorius-Kern. 


c.  Zwisclienhirn. 

Sehhflgel  und  dritter  Ventrikel. 

§ 353. 

Während  das  Dach  des  primitiven  Zwischeuhirns  größtentheils  die  erwähnte 
Verbindung  mit  der  Gefäßhaut  eingeht  und  sich  dem  nervösen  Apparat  entfremdet, 
sind  die  Seitentheile  in  die  mächtigen  Massen  der  Sehhügel  umgewandelt  worden. 
Diese  finden  sich  daun  vor  den  Vierhügeln,  als  zwei,  durch  eine  senkrechte  Spalte 
von  einander  getrennte,  vorne  schmälere,  nach  hinten  sich  verbreiternde  Ganglien- 
massen. Lateral  schließt  sich  in  schräger  Richtung  das  Vorderhirn  mit  dem  Streifen- 
körper an  den  jederseitigen  Sehhügel  an. 

Die  Oberfläche  des  Zwischenhirns  grenzt  also  hier  an  einen  Binnentheil  des 
Vorderhirns.  Dieses  wird  aus  der  Spaltbildung  verständlich,  welche  an  der  Grenze 
von  Zwischen-  und  Vorderhirn  erfolgt  ist,  und  deren  Verschluss  durch  die  ein- 
driugeude  Tela  chorioides  gebildet  wird.  Die  seitliche  Begrenzung  des  Sehhügels 
fällt  mit  der  unteren  Grenze  jener  Spalte  zusammen. 

Wir  unterscheiden  also  am  Zwischenhirn  1 . die  Sehhügel  mit  dem  von  ihnen 
begrenzten  Binneuraum,  dem  dritten  Ventrikel,  2.  die  Decke  und  3.  noch  besondere 
Bildungen  an  der  Basalfläche  der  Zwischenhirnregion. 

1.  Sehhügel  [Thalami  optici)  (Pig.  605).  Diese  mächtigen  Ganglienmassen 
besitzen  an  ihrer  oberen  Fläche  einen  Überzug  von  weißer  Substanz.  Diese  Fläche 
ist  gewölbt,  vorjie  mehr  [Tubereuhm  anlerms),  dann  etwas  weniger,  aber 
mit  medialer  Meigung.  Eine  leichte  Einsenkung  beginnt  hinter  dem  vorderen 
Höcker  und  zieht  schräg  nach  hinten.  Daselbst  befindet  sich  ein  bedeutender, 
gegen  die  vorderen  Vierhngel  gerichteter  und  deren  Arme  überragender  wulst- 
artiger Vorsprung  [Polster,  Pulvinar).  Dieser  wölbt  sich  abwärts  zur  hinteren 
Fläche  des  Sehhilgels,  welche  der  lateralen  Fläche  des  primitiven  Zwischenhirns 
entspricht.  Unterhalb  des  vom  Polster  gebildeten  Wulstes  bemerkt  mau  den  von 
ihm  überragten  inneren  oder  medialen  Kniehücker,  der  dem  Mittelhirn  angehört, 
und  lateral  davon,  aber  schon  an  der  unteren  Fläche  des  Sehhügels,  befindet  sich 
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der  äußere  oder  laterale  Kniehöcker  [Corpus  geniculatum  laterale  s.  externum) 
Fig.  003.  606).  Vom  medialen  und  vom  lateralen  Kniehöcker  geht  ein  platter  Faser- 
zug aus,  welcher  die  Seite  des  beziiglicheu  Uirnstieles  umgreift  und  nach  unten 
und  vorne  zur  Basis  des  Gehirns  verläuft  [Tractus  nervi  optici)  (Fig.  606). 

An  der  oberen 

Fläche  bildet  vorne  iig.  eos. 

und  lateral  ein  weißer 
Streif  [Stria  termina- 
lis,  Grenzstreif)  die 
Grenze  gegen  den 
Streifenkörper  (Fig. 

605).  Unter  ihm  ver- 
läuft vorne  eine  Vene 
(V.  terminalis),  welche 
dem  Grenzstreit,  be- 
sonders häufig  bei 
älteren  Individuen,  ein 
bräunliches  Aussehen 
verleiht,  daher  er  auch 
Stria  Cornea,  Horn- 
streif, genannt  wird. 

Medial  biegt  die  obere 
Fläche  mit  scharfer 
Kante  in  die  mediale 
Fläche  über,  welche 
den  dritten  Ventrikel 
lateral  begrenzt.  An 
jener  Kante  beginnt 
vorne , vom  Boden 
emporsteigend , ein 
weißer  Faserzug  [Stria 
s.  Taenia  medidlaris), 
dei'  im  Verlaufe  nach 
hinten  sich  etwas  ver- 
breitert und  am  hin- 
teren Ende  in  den 
Stiel  der  Zirbeldrüse 
sich  fortsetzt.  Noch 
bevor  dieser  Paserzug 

an  seinem  hinteren  Ende  sich  medial  wendet,  verbindet  er  sich  mit  einer  unter  dem 
abgerundeten  medialen  Rande  des  Sehhügels  hervorkommenden  Markmasse,  die  jeder- 
seitsvor  denVierhügeln  mit  einem  kleinen  dreiseitigen  Felde  sichtbar  whd  (Fig.  605;. 
Vor  und  unterhalb  der  Verbindung  der  beiden  zur  Zirbel  tretenden  Stiele  bemerkt 
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man  den  weißen  queren  Faserzng  der  Commissura  posterior,  welche  den 
dritten  Ventrikel  hinten  Iregrenzt  nud  bereits  bei  dem  Mittelhiru  angefithrt  wurde. 

Vorne  geht  der  dritte  Ventrikel  in  den  tiupaareu  medianen  Raum  des  primitiven 
Vorderhirns  über,  und  die  schon  dem  Vorderhirn  zugehörigen  Säulen  des  Ge- 
wölbes [Coluninaefornids),  welche  vor  den  Sehhtigeln  emporsteigen,  bilden  die  vor- 
dere Begrenzung.  Indem  sie  au  einer  Stelle  etwas  von  dem  Tuberculum  anterins 
der  Sehhügel  abstehoti,  begrenzen  sie  von  vorne  eine  Üfluung,  welclie  die  Com- 
muiiication  des  dritten  Ventrikels  mit  den  Seitenventrikeln  der  Großhirnhemisphären 
vermittelt  [Foramen  Monroi). 

Die  mediale  Fläche  der  Schhügel  ist  von  grauer  Substanz  bedeckt  und  steht 
mit  der  anderseitigen  an  einer  ovalen  Stelle  durch  graue  Substanz  im  Zusammen- 
hang [Comissura  media).  Diese  löst  sich  leicht  beim  Auseinaiulcrweichen  der  Seh- 
hügel, daher  Commissura  mollis  (Fig.  605).  Durch  dieselbe  geben  sich  im  dritten 
Ventrikel  bei  der  Betrachtung  von  oben  zwei  Abschnitte  zu  erkennen.  Der  vor  der 
Commissura  mollis  befindliche  senkt  sich  zu  einer  Vertiefung  der  Basis,  dem 
Trichter,  herab  und  bildet  den  Aditus  ad  infundihulum ; der  hintere  Abschnitt 
nimmt  die  unterhalb  der  hinteren  Commissnr  liegende,  vordere  Mündung  der 
Sylvischen  Wasserleitung  auf  und  bildet  den  Aditus  ad  aquaedvetum. 

2.  Die  Decke  des  Zwischenhirns  wird  nach  ihrer  Umwandlung  aus  dem  pri- 
mitiven Zustande  durch  die  Tela  chorioides  superior  dargestellt,  eine  dreiseitig 
gestaltete  Duplicatur  der  Pia  mater,  welche  von  den  Vierhügeln  her  über  den 
dritten  Ventrikel  hinweg,  vorne  bis  zum  Jlonro’schen  Loche,  seitlich  über  den 
größeren  Theil  der  Sehhflgel-Oberflächo  sich  ausdehnt.  An  letzterer  Grenze  setzt 
sie  sich  im  Gefäßgetlechte  [Plexus  chorioides]  fort,  welche  auf  der  Unterfläche 
der  Tcla  schon  da  beginnen , wo  sic  den  dritten  Ventrikel  bedeckt.  Am  Monro- 
schen  Loche  gehen  sie  in  die  lateralen  Geflechte  der  Seitenventrikel  liber,  deren 
später  Erwähnung  geschieht.  Von  dieser  Duplicattir  der  Pia  mater  gehört  nur  das 
untere  Blatt  dem  Zwischenhirne  an,  obwohl  es  mit  dem  oberen,  zum  Vorderhirn 
gehörigen  durch  Bindegewebe  innig  vereinigt  ist.  Mau  hat  sich  so  die  gesammte 
Tela  chorioides  superior  als  eine  nach  hinten  geöffnete  Tasche  zu  denken,  deren 
vorne  und  seitlich  geschlossene  Theile  in  die  vorerwähnten  Plexus  chorioides  der 
Seitenventrikel  übergehen.  Die  untere  Wand  dieser  Tasche  hat  sich  über  dem 
dritten  Ventrikel  mit  einer  Epithcllage,  der  primitiven  Zwischenhirndecke,  in  Ver- 
bindung gesetzt.  Sie  steht  mit  der  Stria  medull.aris  im  Zusammenhang,  welche 
von  vorne  her  an  der  oberen  Grenze  des  dritten  Ventrikels  sich  hiuzieht.  Von 
jener  Zwischonhirndecke  ging  auch  die  Anlage  eines  rudimentären  Organes  aus 
(II.  S.  376); 

der  Zirbeldrüse  [Glandula  pinealis,  Conarium,  Epiphysis  cerebri] 
(Fig.  605).  Dieses  ist  ein  grauröthliches  Organ  von  Zapfenform,  von  oben  nach 
unten  etwas  abgeplattet  und  mit  abgerundeter  Spitze  nach  hinten  gerichtet.  Es 
bettet  sich  in  die  Einsenkuug  zwischen  beiden  vorderen  Vicrhilgeln.  Vorne  ist  es 
mit  einem  Stiele  im  Zusammenhang,  welclier  aus  der  Vereinigung  der  beider- 
seitigen Striae  medulläres  entsteht.  Unterhalb  dieses  Stieles  tritt  ein  aufwärts 
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nmgerolltes  Markblättclien  von  der  hinteren  Commissur  mit  jenem  in  Verbindung,  so 
dass  beiderlei  Theile  zusammen  eine  gegen  die  Zirbel  tretende  Einsenkuug  vom 
Raume  des  diitten  Ventrikels  umfassen. 

Der  feinere  Bau  der  Zirbel  weist  außer  reichen  Blutgefäßen  mit  Zellen  erfüllte 
follikelartige  Bildungen  auf,  welche  zuweilen  auch  einen  Binnenraum  umschließen.  Die 
Zellen  sind  Ahkömmlinge  der  primitiven  Decke  des  Zwischenhirns  und  formiren  ursprüng- 
lich Schläuche,  die  sich  allmähiich  abschnüron.  Die  Follikel  führen  hin  und  wieder 
Concremente,  den  sogenannten  Hirnsand  i^Aeervulus').  — 

3.  Die  basale  Fläche  des  Zwisebenhinis  empfängt  ihre  vordere  Abgrenzung 
durch  einen  jederseits  um  die  Pednnculi  cerebri  herum  verlaufenden  etwas  abge- 
platteten weißen  Strang, 
den  wir  als  Tr  actus  op- 
ticus von  den  Kniehöckern 
kommen  sahen.  Beide 
Tractus  convergiren  nach 
vorne  und  vereinigen  sich 
median  im  Chiasma  (Fig. 

606).  Aus  diesem  geht 
jederseits  ein  Nervus  opti- 
cus nach  vorne  und  seitlich 
ab.  Nicht  so  deutlich  lässt 
sich  die  hintere  Grenze 
dieser  Region  bestimmen, 
da  hier,  wie  oben  bemerkt, 
die  vor  der  Brücke  hervor- 
tretendon  Pedunculi  cerebri 
theilweise  auch  dem  Mittelhira  augehören.  Wir  fassen  also  tue  ganze  uasaraacue 
zusammen,  wie  sie  hinten  von  der  Brücke,  seitlich  von  den  Hirnstielen  und  vorne 
vom  Tractus  opticus  und  Chiasma  begrenzt  wird. 

Hinter  dom  Chiasma  bildet  der  aus  einer  grauen  Platte  bestehende  Boden  des 
dritten  Ventrikels  eine  flach  gewölbte  Vorragung  (Tuber  einer  cum),  von  deren 
vorderem  Theile  ein  schlanker  Vorsprung,  das  Infundibulum,  herabü-itt.  Dieses 
umschließt  eine  Ausbuchtung  des  dritten  Vonti-ikels  und  setzt  sich  zu  der  Hypo- 
physis, dem  Hirnanhang  [Gl.  pituitariu],  fort.  Dieses  Gebilde  lagert  in  der 
Sattelgrube  des  Schädels.  Es  lässt  einen  hinteren  kleineren  und  einen  vorderen 
größeren  Abschnitt  unterscheiden,  die  man  auch  als  Lappen  bezeichnet.  Eisterei 
ist  durch  die  Fortsetzung  des  Trichters  gebildet,  der  letztere,  von  rOthlichei 
Färbung,  wird  als  »drüsig«  aufgefasst  und  besteht  aus  Schläuchen,  deren  Genese 
unten  berücksichtigt  wird.  Zwischen  den  divergirenden  Hirnstielen  tritt  ferner, 
dicht  hinter  dem  Tuber  cinereum,  ein  Paar  von  der  benachbarten  grauen  Fläche 
durch  weiße  Farbe  ausgezeichneter  Höcker  auf;  Corpora  mammillaiia  s. 
candicantia  (Fig.  586,  611).  Bei  der  natürlichen  Lage  des  Hirns  sehen  sie  nach 
hinten.  Hinter  diesen  verschmälert  sich  die  zwischen  den  Hirnstielen  befindliche 
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Vertiefung,  deren  Grund  tlieils  von  der  grauen  Substanz  des  Bodens  des  dritten 
Ventrikels,  theils  noch  von  der  Haube  gebildet  wird.  Eindringende  Blutgefäße 
lassen  diese  Stelle  nach  Entfernung  der  Pia  mater  durchlöchert  erscheinen  [Lamina 
s.  Substantia  perforata  posterior). 

Die  HypophysU  lässt  die  beiden  unterschiedenen  Lappen  meist  nur  anf  Durch- 
schnitten gesondert  wahrnehmen.  Der  hintere  Lappen  ist  die  Portsetziing  des  Trichters 
und  besitzt  embryonal  eine  mit  dem  dritten  Ventrikel  durch  den  Trichter  commnnieirende 
Höhle.  Er  ist  ein  Bestandthell  des  Gehirns,  welcher,  bei  niederen  Wirbelthieren  (Fischen  ) 
von  ansehnlichem  Umfange,  bei  höheren  sich  riickbildet  und  auf  jenes  unansehnliche 
Gebilde  reduoirt  wird.  Anders  verhält  es  sich  mit  dem  größeren  vorderen  Lappen.  Dieser 
leitet  sich  von  einem  ectodermalen  Schlauche  ab  (I.  S.  78.  Anm.),  welcher,  von  seiner 
Ursprungsstclle  abgesohnürt,  eine  geschlossene  längliche  Blase  bildet.  Deren  Epithel- 
wand lässt  neue  kleine  Schläuche  sprossen,  die  sicli  von  einander  trennen  und  im  Fort- 
gänge dieses  Processes  schließlich  eine  große  Menge  einfacher  oder  auch  getheilter 
Schläuche  darstellen.  Solche  Bildungen,  die  entweder  ein  Cylinderepithel  bergen,  oder 
vollständig  durch  Zellmassen  ausgefüllt  sind  und  in  spärlichem  Bindegewebe  lagern, 
setzen  das  ganze  Organ  zusammen.  Es  ist  auf  ein  Organ  zurückzufilhren , welches  bei 
den  Tunioaten  von  der  Kiemenhöhle  gegen  das  Centralnervensystem  eindringt  und  wahr- 
scheinlich ein  Sinnesorgan  vorstcllt. 

Über  die  Entwickelung  der  Hypophysis  s.  W.  Müluek,  Jen.  Zeitschr.  Bd.  Vi.  S.  364. 
— V.  MlH.i.LKOVICS  1.  c.  S.  83. 


g 354. 

Bezüglicli  der  inneren  Structur  des  Z wisch enliirus  dürfte  Folgendes 
liervorzuhebeu  sein.  Die  graue  Auskleidung  des  dritten  Ventrikels  ist  die  Fort- 
setzung derselben  grauen  Substanz  (Tlölilengrau),  welche  beim  Aquaeductus  Sylvii 
als  Auskleidung  beschrieben  wurde.  Von  dieser  setzt  sich  die  Ganglienzellen 
führende  tiefere  Schichte  in  die  zwischen  den  Pedunculi  cerebri  an  der  Basaliläche 
des  Gehirns  liegenden  Gebilde  ( Tuber  cinereim  und  Substantia  perforata  posterior) 
fort,  sowie  sie  auch  mit  den  Sehhügeln  im  Zusammenhang  steht.  Auch  mit  der 
Commissura  mollis  besteht  Verbindung. 

Die  Masse  des  Thalamus  opticus  wird  oberllächlich  durch  eine  w^eiße  Faser- 
schichte [Stratum  zonale)  bedeckt.  Sein  Inneres  bildet  graue  Substanz , welche  in 
drei,  jedoch  nicht  überall  von  einander  abgogrenzte  Abschnitte  unterscheidbar  ist. 
Diese  »grauen  Kerne«  werden  mehr  oder  minder  von  feinen  weißen  Markstreifen 
durchzogen,  welche  lateral,  an  der  Grenze  des  Sehhügels  gegen  das  Großhirn  in 
die  Gitter  schichte  übergehen.  Ein  vorderer  grauer  Kern  (Fig.  Gl  9 a)  nimmt  das 
Tuberculum  anterius  ein  und  verjüngt  sich  in  oberilächlichem  Verlaufe  nach  hinten, 
wobei  er  etwas  zwischen  die  beiden  folgenden  sich  eiusenkt.  Der  mediale  graue 
Kern  (c)  schließt  sich  an  die  Ventrikelauskleidnng  an  und  der  laterale  (6',  die 
größte  Masse  des  Thalamus,  erstreckt  sich  von  vorne  bis  ins  Polster  des  Sehhügels. 
In  diese  grauen  Massen  strahlen  Faserzflge  ein , welche  zum  Theil  aus  der  1 taube 
kommen. 

Einen  gesonderten  grauen  Kern  enthält  das  dem  Thalamus  angeschlossene 
Corpus  geniculalum  laterale.  Die  graue  Substanz  desselben  wird  von  w'eißen 
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Markzügeii  durclisetzt,  die  aus  dem  Thalamus  kommen  und  in  oberflächlichen 
Zilien  in  den  Tractus  opticus  übergehen.  Auch  aus  den  Ganglienzellen  ent- 
springende  Fasern  sind  nachgewiesen. 

Die  Stria  meaullaris  des  Thalamus  steht  an  ihrem  hinteren  verdickten  Ende  mit 
einem  kleinen  Ganglion  [G.  habenulae)  ln  Zusammenhang,  daraus  kommen  einige  Faser- 
züge zur  Zirbel.  Aus  demselben  Ganglion  begehen  sich  Züge  nach  abwärts  und  rück- 
wärts zu  den  Ilirnstieleii  (Fasoiculus  retro  flexu  s),  um  nach  vorheriger  Kreuzung 
ein  zwischen  den  llirnstielen  gelegenes  Ganglion  zu  erreichen  (G.  inlerpedunculare). 

Unterhalb  der  grauen  Masse  des  Sehhügels  besteht  die  Reißo  mUhalamica.  Gegen 
diese  verlaufen  die  Redunculi  cereM,  deren  Basis  anfänglich  noch  von  der  dunkel  pig- 
mentirten  Ganglienschichte  der  Snhstantia  nigra  überlagert  wird.  Darüber  folgt  die  Haube 
(Tegmentiim),  welche  hier  in  das  Corpus  sulthalamicum  (Uenle)  oder  den  iuys’scheu 
Körper  (FonEi.]  übergeht,  eine  plgmentirte,  biconvex  gestaltete  Ganglienzellenmasse,  die 
wieder  ln  mehrere  Schichten  gesondert  wurde.  Sie  flndet  sich  in  der  Fortsetzung  der 
Snhstantia  nigra  nach  vorne  zu  und  überlagert  diese  zum  Theile.  In  das  Gebiet  des 
Zwischeiihirns  erstreckt  sich  auch  noch  der  rolhe  Kern  der  Haube,  welcher  medial  vom 
Corpus  subthalamicum  und  etwas  über  ihm  liegt.  Dies  ganze  Gebiet  besitzt  seht  com- 
plicirte  Faserverhältnisso,  von  denen  das  Wichtigste  beim  Großhirn  erwähnt  wird. 

Auch  die  Corpora  mammiUaria  umschließen  eine  graue,  ln  mehrere  Kerne  gesonderte 
Masse.  Zu  dieser  tritt  ein  weißer,  vom  Innern  des  Tuberculum  anterius  des  hetreftenden 
Sehhügels  kommender  Markstrang  (Flcj  d’Azpr’sches  Bündel,  Fobel),  welcher  nahe  unter 
der  grauen  Auskleidung  der  medialen  Ventrikolwand  verläuft.  Andere  Züge  kommen 
von  hinten  her  aus  der  Haube  {Hauhinhündet) , vom  Boden  des  Aquaeductus.  Das 
nähere  Verhalten  dieser  Züge  zu  den  Ganglienzellen  ist  unbekannt.  Weiße  Markmassen 
bilden  die  Oberfläche  der  Corpora  mammillaria  und  ziehen  unter  der  medialen  Ventrikel- 
waiid  empor,  um  in  die  aufsteigenden  Schenkel  oder  die  Säulen  des  Gewölbes  überzugehen, 
deren  oben  als  vorderer  Begrenzung  des  Monro’sohen  Loches  ged.acht  ist  Auch  zur 
Sc:hleife  sind  Bündel  ans  den  Corpora  mammillaria  verfolgt  worden.  Endlich  sind  noc 
commissurartige  Bildungen  zu  erwähnen,  welche  von  mehreren  Stellen  des  Bodens  des 
dritten  Ventrikels  beschrieben  -wurden. 

Von  der  grauen  Masse  des  Sehhügels,  dem  ansehnlichsten  Bestaudtheile  des 
Zwischenhinis,  gehen  Verbindungen  nach  verschiedenen  Richtungen  aus.  Solche, 
au  der  lateralen  Seite  des  Sehhügels  ins  Großhirn  gelangende  Züge  werden  von 
anderen  in  verschiedener  Richtung  durchsetzt,  und  zwischen  den  sich  kreuzenden 
weißen  Zügen  liegen  Partikel  grauer  Substanz.  So  bildet  sich  die  Gitterschichte. 
Ein  Theil  der  hier  anstreteiiden  Fasern  fügt  sich  der  weißen  Markmasse  der 
. inneren  Kapsel  an  und  verbreitet  sich  in  allen  Gebieten  der  Großhirnrinde.  Andere 
durchsetzen  (uter  die  innere  Kapsel  und  verlaufen  zum  Liuseukern  (s.  unten).  Ab- 
wärts und  nach  hinten  scheinen  Verbindungen  mit  der  Haube  (dem  rothen  Kern 
derselben)  sowie  mit  dem  Corpus  subthalamicum  zu  bestehen. 

Die  Beziehungen  des  Thalamus  zum  Traetus  opticus  lassen  diesen  hier 
näher  betrachten.  Er  gehört  sowohl  dem  Mittel-  als  auch  dem  Zwischenhirne  an, 
wie  das  Chiasma,  welches  ebenso  noch  ein  Ilirutheil  ist.  Wir  sahen,  wie  der 
Tractus  sich  aus  Faserzügen  zusammensetzt,  die  sowohl  von  beiden  Kniehöckein, 
als  auch  vom  Polster  des  Sehhügels,  und  zwar  aus  dem  Inneren  desselben  wie  aus 
dessen  oberflächlicher  Gürtelschiohte  in  ihn  übergehen.  Auch  die  Fasern  der  Gürtel- 
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sohiohte  kommen  aus  der  Tiefe,,  und  die  weißen  Lamellen,  welche  die  graue  Sn))- 
stauz  des  Sehhtigels  in  einzelne  Abschnitte  sondern,  bestehen  zum  Theil  aus  solchen 
zur  Oberfläche  tretenden  Zügen.  Von  den  Fasern  des  Tractus  bilden  die  aus  dem 
medialen  Kniehöcker  stammenden  im  Chiasma  eine  Commissur  (C.  inferior, 
GuDDEJf)  und  gehen  nicht  in  die  Sehnerven  über.  Dadurch  bleibt  der  Ursprung 
des  Tractus  opticus  auf  Sehhügel  und  vorderen  Vierhügel  beschränkt. 

Außer  diesen  oberflächlich  waliriiehmharen  Zügen  bestehen  noch  mancherlei  Ver- 
bindungen, die  dem  Tractus  auf  seinem  Wege  hinzutreten.  So  ans  der  Gegend  des 
Corpus  snbthalamicum , vom  Boden  des  Ventr.  III,  Verbindungen  mit  dem  Kerne  des 
Oculomotorius  und  endlich  mit  der  Brücke  durch  Fasern,  welche  in  den  Pedunculi  ver- 
laufen. Andere  mehr  Indireeto  Verbindungen  des  Tractus,  die  sowohl  durch  Experimente 
als  auch  durch  pathologische  Beobachtungen  mit  Theilen  des  Großhirnes  anzunehmen 
sind,  entbehren  noch  der  anatomischen  Begründung. 

Das  Chiasma  {Sehnervenkreuzung)  bietet  eine  wechselseitige  Durchflech- 
timg  de]'  beiden  Tractus  dar,  dergestalt,  dass  aus  dem  linken  Tractus  der  rechte 
Nervus  opticus,  aus  dem  rechten  Tractus  der  linke  Sehnerv  hervoi'geht.  Es  ergiebt 
sich  demnach  eine  totale  Kreuzung,  gegen  welche  jedoch  sowohl  physiologische 
als  auch  pathologische  Bedenken  bestehen.  Daraus  ist  die  Auffassung  entsprungen, 
das  jedem  Sehnerv  auch  noch  Bündel  ans  dem  Tractus  derselben  Seite  zugetheilt 
seien,  wofür  anatomische  Anhaltspunkte  gefunden  sind. 

Für  die  totale  Kreuzung  s.  Miohbl,  Festschrift.  Würzb.  1887.  Dagegen  S.  BERNHKraEK, 
welcher  das  ungekreuzte  Verhalten  einiger  Bündel  sehr  wahrscheinlich  gemacht  hat. 


d.  Vorderhirn  (Großes  Gehirn). 

1.  Übersicht  des  Ganzen. 

§ 355. 

Die  Ausbildung  des  secundären  Vorderhirns  sowohl  in  seinen  beiden  Hemi- 
sphären, als  auch  in  den  diese  verbindenden  Theilen , hat  dasselbe  großen  Ver- 
änderungen entgegengeführt,  die  in  ihren  Umrissen  oben  (§  343)  geschildei-t  sind. 
Von  diesen  Veränderungen  ist  die  Volumeutfaltung  beider  Hälften  der  Anlage  die 
bedeutendste.  Mit  ihr  in  Verbindung  steht  die  Differenzirung  der  Rindenschichte 
der  Oberfläche  in  graue  Substanz.  Es  entstehen  hier  ansehnlich  ausgedehnte 
centrale  Apparate , welche  im  Innern  mit  weißer  Substanz  in  Verbindung  stehen. 
Die  Entfaltung  der  Oberfläche  beherrscht  also  auch  das  Innere,  wenigstens  einen 
großen  Theil  desselben,  und  ist  damit  für  das  Verhalten  des  Gesammtvolum  des 
secundären  Vorderhirnes,  welches  sich  daraus  den  Namen  »Großhirn«  erwarb,  als 
wichtigstes  Causalmoment  anzuschen.  Obwohl  darin  manche  Ähnlichkeit  mit  den 
Verhältnissen  des  Kleinhirns  liegt,  so  bestehen  doch  wieder  bedeutende  Differenzen, 
wie  aus  dem  Einzelnen  sich  ergeben  wird.  Beide,  aus  dem  einfachen  Vorderhirn 
entstandene  Hemisphären  sind  median  durch  eine  senkrechte  Spalte  getrennt, 
welche  vome  wie  hinten  tiefer  greift  und  daselbst  die  Hemisphäi'eu  vollständig 


Vom  Gehirn. 


413 


scheidet,  während  dazwischen  auf  einer  großen  Strecke  der  beide  Hemisphären 
verbindende  Balken  den  Boden  der  Spalte  bildet. 

Eine  die  Gesammtheit  des  Großhirns  betreffende  Sonderung  ist  beim  Menschen 
und  bei  den  Primaten  nur  angedentet,  während  sie  bei  Säugethieren  mit  ausgebildetem 
Rieohorgane  zur  mächtigen  Entfaltung  kommt.  Eine  tiefe  horizontale  Furche 
scheidet  die  Basaltläche  des  Großhirns  sammt  dem  Bulbus  olfactorius  und  dahinter 
gelegenen  Abschnitten  vom  übrigen  Großhirn,  und  lässt  das  erstere  Gebiet  als 
Rhinencephalon  erscheinen,  da  das  Eiechorgan  dazu  Beziehungen  besitzt.  Beim 


■Pig.  607.  608. 


Menschen  hat  das  Rhinencephalon  mit  der  scheinbaren  Abgrenzung  auch  die  Vor- 
sprungsbilduug  verloren,  welche  ihm  sonst  zukommt,  aber  es  besteht  noch  der  die  Ab- 
grenzung bildende  Sulcus  rhinencephalicus,  wenn  auch  nur  hinten  und  unbedeutend 
ausgeprägt.  Die  Rückbildung,  in  welcher  beim  Menschen  das  Rhinencephalon  er- 
scheint, wird  am  besten  durch  die  Vergleichung  mit  einem  Säugethierhirn  begriffen, 
wie  aus  Fig.  bOT  und  ö08  ersichtlich  wird. 

Mit  der  Entfaltung  der  Hemisphären  nach  verschiedenen  Richtungen  werden 
ebensoviele  Abschnitte  unterschieden:  Lappen,  Lobi.  Nach  vorne  zu  entfaltet 
sich  der  Lohns  anterior  s.  frontalis,  Stirnlappen  (Fig.  609  F),  nach  hinten 
der  Lohns  posterior  s.  occipitalis,  Hinterhauptslappen  (0),  und  nach  unten 
und  der  Seite  zu  bildet  sich  der  Lobus  inferior  s.  temporalis  oder  Schläfen- 
lappen [T]  aus,  welcher  die  mittlere  Schädelgrube  einnimmt.  Ein  Scheitellappen 
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(Lobus  parietalis)  ist  nur  in  den  speciellereu  Befunden  abgrenzbar  und  wird 
unten  erwähnt.  Der  Occipitallappen  gewinnt  am  spätesten  seine  definitire  Aus- 
dehnung. Zwischen  Stirn-  und  Schläfeulappen  entsteht  — schon  im  dritten  Monat 
deutlich  wahrnehmbar  — eine  flache  Grube  [S],  die,  schräg  nach  hinten  und  auf- 
wärts gerichtet,  bald  tiefer  wird,  indem  die  angrenzenden  Strecken  sich  stärker 


Fig.  009. 


vorwölben.  Allmählich  wachsen  dieselben  bedeutender  gegeneinander,  und  so  -nnrd 
die  Grube  (F ossa  Sylvii)  von  benachbarten  Theilen  bedeckt,  und  an  ihrer  Stelle 
erscheint  oberflächlich  eine  engere  Spalte,  Sijlvische  Spalte  (Fissura  Sylvii],  welche 
zu  einer  am  Boden  der  Grul)e  befindlichen  Oberflächenstrecke  hinführt,  die  den 

Stammlappen  (Lobus  centralis)  oder  die 
Insel  vorstellt.  Eine  von  oben  her  gegen  die 
Sylvischc  Grube  herabtretende  Partie,  welche 
durch  eine  von  der  Sylvischen  Spalte  ausgehende 
Furche  vom  Stirnlappeu  sich  abgrenzt,  bildet  den 
Klappdeckel  (Operculum).  Die  anfänglich  glatte 
Oberfläche  der  Hemisphären  (Fig.  609)  erfährt 
eine  Umbildung,  in  Verbindung  mit  der  fort- 
schreitenden Differenzirung  der  Rindenschichte 
in  graue  Substanz  und  einer  damit  stattfindendeu 
Vergrößerung  der  Oberfläche.  Schon  mit  dem 
Beginn  des  5.  Monates  treten  Furchen  [Sulci)  auf, 
die  immer  zahlreicher  werden  und  dann  wulst- 
förmige,  gewundene  Erhebungen  {Gyri]  von  einander  abgrenzen.  So  • complicirt 
sich  die  gesammte  Oberfläche  von  Neuem.  (Über  die  Furchen  und  Windungen  siehe 
II.  S.  424.) 


Gehirn  eines  5 monatlichen  Fötus 
von  der  rechten  Seite,  ^/i. 


An  t^iese  VerliäUiiisse  der  Oberflärhe  Iciaipt'en  wir  noch  die  ö.qs  Riechlappen’t,  Lobus 
olfactorius  (vergl.  S.  BTO).  Dieses  als  oin  Theil  der  Hemisphärensubstanz  entstehende, 
dein  Uhinenoephalon  angtdiörige  Gebilde  lasst  die  Rieclincrven  hervorgehen.  Mit  der 
Volumzunahme  des  Stirnlappens  kommt  der  Lobus  olfactorius  au  dessen  untere  Fläche 
zu  liegen,  indes  er  bei  den  meisten  Sängetliieren  eine  mächtigere  Ausbildung  gewinnt 
und  bei  geringerem  Umfange  des  Stirnlappens  noch  vor  diesem  lagert  (Fig.  608).  Er 
sondert  sieh  beim  Menschen  in  zwei  Abschnitte.  Der  hintere,  die  A^erbindung  mit  der 
Hemisphäre  ■vermittelnde  erhält  eine  schlankere  Form  und  bildet  den  Tractus  olfac- 
torius, indes  das  vordere  voluminösere  Ende  den  Bulbus  olfactorius  (^Riechkolben) 
vorstellt.  Dabei  geht  die  Communication  mit  dem  Seitenveutrikel  der  Hemisphären  ver- 
loren, und  das  ganze  Gebilde  erscheint  in  selbständigerer  Form. 


Die  Diflerenzirung  der  Oberfläche  der  Hemisphären  ist  von  inneren  Ver- 
änderungen begleitet.  Der  Biunenraiim  ist  nicht  in  gleichem  Maße  mit  der  Ver- 
größerung der  Hemisphären  ausgewachsen,  vielmehr  wird  er  unter  Zunahme  der 
Dicke  der  Wandungen  relativ  unansehnlicher,  znmal  noch  vom  Boden  der  Hemi- 
sphäre her  der  Streifenkörper  in  ihn  einragt,  au  der  Volumzunahme  des 
Großhirns  nicht  minder  betheiligt.  Der  im  Inneren  übrig  gebliebene  Raum  findet 
sich  dann  unmittelbar  vor  den  Sehhügeln  und  stellt  den  Seilenvcntrikel  vor. 

An  der  Grenze  zwischen  Vorder-  und  Zwischeuhirn,  wo  mit  der  Rflckhildnnff 
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der  pi'imitiyeB  Hirndecke  eiii  \' oi'wachseii  der  Gefäßliaut  erfolgt  war,  entstand  mit 
dem  Auswachsen  des  Vorderhirns  nach  der  Seite  der  Anschein  einer  Querspalte 
(Fissura  transversa  cerebri)  (II.  8.  378),  welche  jedoch  erst  nach  Entfernung  der 
hier  in  die  Seitenventrikel  gewucherten  Gefäßhaut  eine  offene  Communication  ist. 
Dieser  Zugang  bildet  also  eine  um  die  Sehhügel  gekrümmte  Spalte  (Fig.  610), 
welche  infolge  des  Auswachsens  der  Hemisphären  nach  hinten  von  diesen  verdeckt 
wird.  Der  obere  Eand  jener  Spalte  stellt  den  Randbogen  vor,  welcher  sich  von 
vorne  zur  medialen  Fläche  des  Schläfenlappens,  somit  bis  an  die  Ilirnbasis  erstreckt. 
Aus  und  in  diesen  Eandbogen  haben  wir  mancherlei  Gebilde  hervorgehen  sehen, 
die  wieder  an  die  Volum- 

zuuahme  des  Großhirns  an-  Fig.Gio 

knüpfen.  Während  der  in 
den  Fornix  übergehende 
(innere)  Theil  des  Eand- 
bogens  die  ursprüngliche 
Lagebeziehung  beibehält , 
wird  der  äußere  durch  den 
Balken  davon  abgehoben 
und  kommt  erst  wieder  hinter 
dem  Balken  mit  dem  Pro- 
ductc  des  inneren  Eand- 
bogens  in  Berührung  (Fig. 

610).  Da  der  Balken  sich 


Sulcus 

calloso-margin. 


Splenivm 
corp»  callosi 


Septum 

pellucidum 


üeclito  IleTnisphävß  des  Großhirns  eines  Fötus  von  C Monaten, 
von  der  medialen  Fläche  gesehen.  Nach  Schmidt. 


auch  nach  vorne  zu  entfaltet, 

im  Connex  mit  dev  Entfaltung  der  Stirnlappen,  hebt  er  sieh  hier  weiter  vom  Fornix 
ab,  und  die  Verbindung  zwischen  beiden  bildet  dann  das  Septum^  pellucidum. 

So  entsteht  eine  dünne  Scheidewand  zwischen  den  beiden  in  die  Stirnlappen 
ausgedehnten  Seitenveutrikeln.  Mit  der  Sonderung  des  Balkens  ist  eine  zweite  Ver- 
bindung vor  dem  Anfang  des  Fornix  entstanden,  die  Commissura  anterior,  welche 
einen  unbedeutenden  Umfang  behält. 

Die  in  den  beiden  Ilcmisphäreu  des  Großhirns  sich  findenden  Seitenventrikel 
gingen  aus  dem  ursprünglich  einheitlichen  Binnenraume  des  Vorderhirns  hervor, 
welcher  unmittelbar  vor  dem  dritten  Ventrikel  sich  fand.  Es  sind  die  lateralen 
Fortsetzungen  des  ursprünglich  medianen  Ventrikels  des  Vorderhirns,  mit  welchem 
und  durch  welchen  sie  untereinander  communioiren  (vergl.  Fig.  585).  Es  besteht 
also  hier  nicht  etwa  blos  eine  Theilung  des  anfänglich  einheitlichen  Eaumes  in 
zwei,  sondern  eine  laterale  Ausdehnung  desselben.  Während  der  primitive  mediane 
Eaum  mit  dem  fortschreitenden  Wachsthum  sich  nicht  vergrößert,  erreichen  seine 
seitlichen  Ausbuchtungen  einen  relativ  viel  bedeutenderen  Umfang,  und  daher 
kommt  es,  dass  dann  jener  erstereEaum  nicht  beachtet  und  dem  vordersten  Theile 
des  dritten  Ventrikels  zugesohrieben  wird.  Er  besteht  zwischen  den  beiderseitigen 
Communicationeu  des  dritten  Ventrikels  mit  den  Seitenventrikeln,  entspricht  also 
dem  Eaume  zwischen  beiden  Monro'sohen  Löchern. 
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Der  lu-spriingliche  Seitenventrikel  bildet  mit  dem  Auswachsen  des  Vorderhirns 
und  der  Entstehung  des  Fornis  Fortsätze  oder  Ausbuchtungen,  die  man  Hörner 
nennt  und  nach  ihrer  Eichtung  und  Lage,  die  den  großen  Abschnitten  der  Hemi- 
sphären entsptechen , als  Forder-,  Hinter-  und  Unterhorn  unterscheidet.  Das 
letztere  folgt  dem  Sehhügel  oder  vielmehr  der  um  diesen  hemm  verlaufenden  Spalt- 
bildung, welche  von  der  hier  eindringenden  Pia  mater  verschlossen  würd.  Ein 
wulstförmiger  Vorsprung  folgt  der  Krümmung  des  Unterhorns,  in  welches  er  ein- 
ragt. Er  wird  als  Ammonshorn  oder  Uippocampus  bezeichnet. 

Die  drei  Hörner  des  Seitenventrikels  sind  nach  dem  Geschilderten  sehr  ungltkh- 
wertfdge  Bildungen.  Das  Unterhorn  ist  durch  das  an  die  Anshilduiig  der  Fissnra  trans- 
versa geknüpfte  Auswachsen  des  Seitenventrikels  hervorgegangen , und  das  Hinteihorn 
ist  eine  Abzweigung  des  Unterhorns. 


2.  Balken.  Fornix.  Ammoiishorn. 

§ 356. 

Einer  besonderen  Darstellung  bedürfen  die  oberen  Begreuzuugen  der  Fissura 
transversa  cerebri,  welche  mit  dem  Wachsthum  des  Großhirns  ins  Innere  desselben 
zu  liegen  kommen. 

Der  Balken  [Corpus  callosum,  Commissura  magna  cerebri]  bildet  eine 
beide  Hemisphären  verbindende  weiße  Markmasse,  deren  Oberfläche  im  Grande  der 

Fig.  611. 


Foramen  Monroi  Fornix 


hifnnd,  Corp.  Comm,  Stria  Epi-  Aquac-  Lamina 
mam~  moU.  med.  phy-  dnet.  qua- 
millare  sis  Sylvii  drigem. 

Balken,  mit  dem  dritten  Ventrikel  im  Mcdianschnitto.  Eeclite  Schnittfläclie. 


Genu  corp. 
callosi 


Commissura 

anterior 


Spleniiim  cor- 
poris  callosi 


die  Hemisphären  trennenden  Längsspalte  sichtbar  wird.  Vorne  besitzt  er  eine  knie- 
förmige  Umbiegung  nach  der  Hirnbasis  zu  [Genu  corporis  callosi]  und  läuft  hier 
in  einen  nach  hinten  und  abwärts  gerichteten  schwächeren  Fortsatz  [Rostrum]  aus, 
der  in  die  Lamina  terminalis  übergeht.  (Man  vergleiche  hierüber  das  senkrechte 
Durchschnittsbild  in  Fig.  611.)  Hinten  endet  der  Balken  mit  einem  eingerollten 
Wulste  (Splenium).  Die  Einrolluug  des  Balkens  bringt  die  Eichtung  der  Ent- 
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faltnng  des  Unterlappens  zum  Ausdrucke,  indem  der  untere  eingerollte  Theil  dom 
unteren  Abschnitte  jenes  Lappens  entspricht.  Es  stellt  sich  somit  auch  am  Wulste 
ein  vor-  und  abwärts  entwickelter  Abschnitt  dar.  Der  Wulst  lagert  über  den  Vier- 
hügeln, über  die  er  sich  sogar  etwas  hinaus  ersti-eckt.  Unter  ihm  setzt  sich  die 
Pia  mater  in  die  Tela  choiioides  des  dritten  Ventrikels  fort. 

Seiner  Bedeutung  als  Commissnr  gemäß  besteht  der  Balken  ans  queren , in 
Lamellen  angeordneten  Faserzügen,  was  sich  auf  der  Oberfläche  durch  eine  quere 
Streifung  bemerkbar  macht.  Diese  Striae  transversae  schimmern  durch  ihnen 
aufgelagerte  dünne  Längsfaserzüge  [Striae  Lancisii  a.  Chordae  longitudinales)  hin- 
durch. Solcher  finden  sich  einige  nahe  der  Medianlinie,  die  vorne  bis  unter  das 
Balkenknie  zn  verfolgen  sind.  Sie  fassen  die  sogenannte  Itaphe  zwischen  sich,  mit 
welchem  Namen  man  auch  die  Streifen  selbst  bezeichnet  hatte.  Andere  sind  an 
die  Seite  gerückt  und  werden  von  den  Hemisphären  bedeckt  [Striae  obtectae), 
denn  der  Balken  setzt  sich  in  dem  Grunde  der  ITomisphären-Spalte  nicht  unmittelbar 
in  die  Hemisphären  fort,  sondern  wird  noch  auf  einer,  allerdings  schmalen  Strecke 
von  letzteren  überlagert.  Diese  auf  dem  Balken  verlaufenden  Längsfaserzüge  sind 
aus  dem  oberen  Theile  des  Kandbogens  hervorgegangen,  werden  noch  von  etwas 
grauer  Substanz  begleitet  und  setzen  sich  als  Fasciola  cinerea  weiter  zur  Fascia 
dentala  [Gyrus  dentatus)  fort. 

In  diesen  Bildungen  liegt  das  Kudiment  einer  Windung  vor,  ein  rtickgebildeter 
Gyi-us,  der  lateral  mit  dem  Gyrus  fornicatus  zusammenhäugt  und,  auf  eine  platte 
Masse  reducirt,  auf  der  Balkenoberfläche  sich  verbreitet.  Mit  dem  Eintritt  des 
Balkens  in  die  Hemisphären  findet  ein  Auseinandertreten  seiner  Lamellen  in  ver- 
schiedenen Richtungen  statt  [Balkenstrahlimg).  Die  Unterfläche  des  Balkens  bildet 
theilweise,  vorne  und  lateral,  eine  Decke  über  dem  Seitenventrikel  (bigg.  020,  621, 
022),  an  ihrer  hinteren  Hälfte  verbindet  sie  sich  mit  dem  darunter  befindlichen 
Fornix. 

Der  Fornix  oder  das  Gewölbe  trägt  von  seiner  Bogenform  den  Hamen,  wie 
es  denn  auch  aus  dem  primitiven  Randbogen  entsteht.  Jederseits  besteht  ein 
solcher  Bogen,  an  verschiedenen  Stellen  verschieden  bezeichnet.  Beide  zusammen 
bilden  das  Gewölbe.  In  der  vorderen  Begrenzung  des  Monro’schen  Loches  findet 
sich  jederseits  ein  drehrunder  Markstrang,  die  Sdulen  (Columnae  fornicis)  oäer 
vorderen  Schenkel  [Crura  anteriora)  des  Gewölbes.  Sie  beginnen  an  den  Corpora 
mammillaria,  durchsetzen  die  graue  Substanz  des  Bodens  des  dritten  Ventrikels 
und  kommen  dann  im  Innern  des  Großhirnes  vor  dem  Vorderende  der  Thalami 
convergireiid  zum  Vorschein.  In  Fig.  005  sind  diese  Säulen  auf  dem  Querschnitts- 
bilde sichtbar.  Bevor  sie  sich  aneinander  legen,  wird  die  vor  ihnen  verlaufende 
vordere  Commissur  zwischen  ihnen  sichtbar.  Sie  umziehen  dann,  allmählich  sich 
abplattend , die  Oberfläche  der  Sehhügel  und  bilden  dabei  eine  der  Unterfläche 
des  Balkens  sich  anschließende  Markplatte.  Diese  bedeckt  erst  den  dritten  Ven- 
trikel, dann  einen  Theil  der  Oberfläche  der  Sehhügel , ist  aber  von  diesen  durch 
die  Tela  chorioides  getrennt.  Der  laterale  Rand  der  Platte  ist  zugeschärft  (Fig.  022 
zeigt  diesen  Theil  des  Fornix  auf  dem  senkrechten  Querschnitt).  Im  Verlaufe  nach 
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hinten  divergiren  beide  Hälften  der  Fornixplatte  (Fig.  6 1 2),  so  dass  zwischen  ihnen 
ein  Theil  der  Unterfläche  des  Balkens  mit  seinen  queren  Faserzügen  hloßgelegt 


Fig.  612. 


wird.  Auf  diesen  verlaufen  noch 
schräge,  vom  Fornix  abgezweigte 
Züge  Die  zwischen  den  beider- 
seitigen Fornixlamellen  sich 
zeigenden  Streifen  stellen  die  so- 
genannte Lyra  dar.  Jene  aus- 
einandertretenden Theile  bilden 
bei  zunehmender  Abplattung  die 
hinteren  Schenkel  [Crura  poste- 
7'iora)  des  Gewölbes.  Indem  sie 
über  den  hinteren  Theil  der  Seh- 
hügel verlaufen,  bleiben  sie  dem 
Balken  innig  verbunden,  fügen  sich 
aber  dann  einem  neuen  Gebilde, 
dem  Hippocampus,  an,  wobei 
sie  theils  in  denselben  übergehen, 
theils  als  ein  saumartiger  Vor- 
sprung [Fimbria]  denselben  in 
seinem  Verlaufe  um  den  Sehhügel 
gegen  die  Gehirnbasis  zu  be- 
gleiten (Fig.  (512). 

Da  der  Fornix  die  obere  Begren- 
zung der  Fissnra  transversa  bildet, 
deren  untere  Begrenzung  mit  der 
Stria  terminalis  zusammenfällt,  so 
wäre  zu  erwarten,  dass  der  Fornix- 
rand  an  letzterer  Stelle  liege.  Derselbe  weicht  aber  mehr  oder  weniger  davon  zurück 
auf  die  Oberfläche  des  Sehhügels,  so  dass  vom  letzteren  noch  eine  Strecke  in  den  Seiten- 
ventrikel sieht  (Fig.  612).  In  dieser,  gegen  den  früheren  Zustand  aufgetretenen  Lage- 
veränderung spricht  sich  die  allmählich  erlangte  Selbständigkeit  des  Fornix  aus.  Dadurch 
aber,  dass  der  Schhügel  nicht  frei  in  den  Seitenventrikel  ragt,  sondern  von  der  Tela 
chorioides  überdeckt  wird,  ist  das  ursprüngliche  Verhalten  noch  angedeutet. 
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Striatum 


Thalamus 


opticus 


Formx 


Fimbria 


Spleninm 


Cornti 

posterius 


Rechter  Seitenventrikel  mit  Vorder-^  Hinter- 
und Unterhorn,  von  oben  her  offen  gelegt. 


Das  Septum  pellucidum  verbindet  vorne  den  Balken  mit  den  Säulen  des 
Gewölbes  (Fig.  611)  und  umschließt  mit  seinen  beiden  Lamellen  einen  verticalen, 
spaltähnlichen  Baum,  den  Ventriculus  septi  pellucidi  (vergl.  Fig.  G05,  wo  dieser  Ven- 
trikel auf  dem  horizontalen  Durchschnitt  zu  sehen  ist).  Der  Binnenraum  ist  in  der 
Regel  minimalen  Umfangs,  so  dass  beide  Lamellen  des  Septum  einander  berühren. 
Mit  den  übrigen  Ventrikeln  des  Gehirns  hat  er  keinerlei  Zusammenhang,  und  ist 
auch  ganz  anders  als  diese  anfzufassen,  da  er  eine  von  der  Oberfläche  her,  und 
zwar  von  der  Lamina  terminalis  gebildete  Einfaltung  vorstellt,  die  mit  der  Ent- 
fernung des  Balkens  von  den  Säulen  des  Fornix  ihre  Seitenwände  in  die  beiden 
Lamellen  des  Septum  übergehen  ließ. 
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Mit  dem  Fomix  stellt  der  Hipp  0 camp  US  [fl.  rnajor,  Pes  htppocampi  major) 
oder  das  Ammonshorn  in  Verbindung.  Dieser  Theil  erbebt  sich  beim  Übergang 
des  Fornix  in  die  Fimbria  als  eine  gegen  das  Lumen  des  Seitenventrikels  gerichtete 
Wulstung  und  begleitet  die  um  den  Sehhügel  verlaufende  Fissura  transversa  cerebri. 
Daraus  resultirt  die  medial  concave,  lateral  convexe  Form  dieses  Gebildes  (Fig.  612). 
Nach  abwärts  nimmt  die  Wölbung  des  Ammonshornes  zu,  und  sein  Ende  ist  in  der 
Regel  bedeutend  verdickt,  lateral  mit  einigen  Einbuchtungen  versehen,  welche 
mehrere  Vorsprünge  [Digitationes]  abgrenzen.  Der  Körper  des  Ammonshoms 
entspricht  in  der  Hauptsache  der  Rindenschichte  des  Großhirns  und  bildet  eine 
eingerollte  Lamelle , die  da , wo  sie  die  Fissura  transversa  begrenzt , vom  Fornix 
nicht  nur  einen  weißen  Überzug  empfängt , sondern  auch  noch  die  Fimbria  an- 
gelagert hat.  Unterhalb  der  letzteren,  an  der  coucaven  Seite  des  Ammonshorns, 
verläuft  ein  grauer  oder  leicht  gelblich  gefärbter  Streifen  (Fasoiola  cinerea),  aus 
dem  oberen  Theile  des  Randbogens  fortgesetzt.  Er  bietet  weiterhin  Einkerbungen, 
die  ihm  den  Namen  Fascia  dentata  [F.  d.  Tarini)  '*]  verliehen,  und  stellt  einen 
rückgebildeten  Gyrus  vor  (G.  dentatus).  An  Ausbildung  zeigt  die  Fascia  dentata 
sieh  sehr  variabel  (s.  unten).  Indem  sie  von  der  Fimbria  begleitet  wird,  treten  in 
beiden  obere  und  untere  Theile  des  primitiven  Randbogens  wieder  in  nachbarliche 
Beziehung,  nachdem  weiter  nach  vorne  der  Balken  dazwischen  aufgeti'eten  war 
Jvergl.  Fig.  CIO). 


3.  Seitenventrikel,  Tela  chorioides  und  Streifenkörper. 

§ 357. 

Die  beiden  Seitenventrikel  haben  wir  als  Differenzirungen  des  ursprünglich 
einheitlichen  Binnenraumes  der  Vorderhirnblase  kennen  gelernt,  sahen  in  ihnen  An- 
passungen jenes  Raumes  an  die  bilaterale  Entfaltung  des  Großhirns.  In  ähnlicher 
Weise  sind  die  Ausbuchtungen  zu  verstehen,  welche  wir  als  Hörner  unterschieden 
und  von  denen  das  Unterhorn  [Cornu  inferius),  weil  der  Fissura  transversa 
folgend,  den  mit  der  Ausdehnung  der  Hemisphären  um  den  Sehhügel  gleichfalls 
in  jener  Richtung  entfalteten  Hauptraum  des  Seitenventrikels  vorstellt.  Das  er- 
weist sich  durch  sein  Verhalten  zum  Adergeflechte  [Plexus  chorioides).  Betrachtet 
man  an  Gehirnen  von  Säugethierembryonen  (Fig.  613)  den  nach  Abtragung  der 
lateralen  Wand  der  Hemisphäre  sich  darstellenden  Binnenraum  der  letzteren,  so 
bemerkt  man  an  der  bloßliegenden  medialen  Wand  nach  hinten  zu  den  Plexus 
chorioides,  welcher  durch  die  bogenförmige  Fissura  transversa  eindringt.  Das 
ist  die  Stelle,  an  welcher  das  Dach  zwischen  Vorder-  und  Zwisehenhirn  zu  einer 
dünnen  Epithelschichte  ward.  Diese  verschloss  die  Spalte.  Mit  der  Epithelschichte 
verband  sich  aber  die,  die  Oberfläche  des  Gehirns  bekleidende  Gefäßhaut  [Pia 
mater)  und  wucherte,  immer  durch  die  Epithelschichte  vom  Ventrikelraum  getrennt, 
gegen  den  letzteren  ein  (Fig.  613  R).  Dieser  einwachsende  Pia  mater-Fortsatz, 


*)  PiKKRE  Tarin,  Anatom  in  Paris,  i-  1761. 
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den  man  sich  als  Duplicatur  zu  denken  hat,  verschließt  also  die  Spalte  und  erhält 
allmählich  mächtigere  Blutgefäße,  die  den  gesammten  Fortsatz  als  Adergeflecht. 
Plexus  chorioides  des  Seitenventrikels  bezeichnen  lassen. 

Außerhalb  der  Spalte  geht  dieses  Adergeflechte  in  die  Tela  chorioides  des 
dritten  Ventrikels  [Tela  chorioides  superior]  über,  von  welcher  es  die  Fortsetzung 


bildet,  und  am  Monro’schen  Loche  biegt 
das  Adergeflechte  in  jenes  von  der 
Tela  chorioides  ventriculi  tertii  ge- 
bildete um.  Wie  der  Kaum  des  Seiten- 
ventrikels der  mit  der  Volumzunahme 
der  Hemisphären  sich  vergrößernden 
Fissura  cerebri  um  die  Sehhngel  hemm 
folgt,  so  findet  sich  immer  das  Ader- 
geflechte im  Gefolge  jener  Spalte  und 
erstreckt  sich  ins  sogenannte  Unter- 
horn, da  eben  dieses  den  lateral  und 
nach  unten  ausgedehnten  Seltenventrikel 
repräsentirt. 


Fig.  013. 


A 


Mittelhirn 


ß 


Den  Boden  des  Seitenventrikels 
bildet  noch  eine  laterale  Strecke 
des  Thalamus  opticus,  dem  sich 
vorne  und  seitlich  der  Streifen- 
körper (Streifenhügel,  Corpus 
Striatum)  anschließt  (Fig.  ßl4). 
Von  diesem  erscheint  eine  starke 


huhcm  \ 

N.  trig. 


A Gehirn  eines  Kaninchen-Embryo,  B eines  Rinds- 
Embryo.  An  beiden  Gehirnen  ist  die  Seiteuwand 
der  linken  Hemisphäre  abgetragen. 

Nach  Mihalkovics. 


keulenförmige  Anschwellung  mit  abgerundeter  Oberfläche,  ans  grauer  Substanz 
gebildet  (Nucleus  caudatus).  Hach  hinten  setzt  sie  sich  unter  bedeutender  Ver- 
schmälerung längs  des  lateralen  Randes  des  Sehhügels  fort  und  biegt  in  der  Gegend 
des  Pulvinar  in  die  Wandung  des  Unterhorns  um,  in  dessen  Decke  sie  abwärts  ver- 
läuft. Vom  Sehhügel  ist  der  Streifenkörper  oberflächlich  durch  die  Stria  terminalis 
geschieden,  deren  bei  ersterem  gedacht  ist.  Sie  beginnt  unmittelbar  am  Mouro’schen 
Loche,  unter  welchem  sie  mit  den  Columnae  fornicis  im  Zusammenhang  steht.  Ihr 
distales  Ende  begiebt  sich  an  die  Decke  des  Unterhorns. 

Vor  dem  Streifenkörper  und  von  diesem  lateral  begrenzt,  erstreckt  sich  das 
Vorderhorn  [Cornu  anterius)  in  verschiedener  Ausdehnung  in  den  Stirnlappeu; 
der  vordere  Theil  des  Streifenkörpers  ragt  in  es  ein.  Wie  die  Columna  fornicis  an 
der  Begrenzung  des  Seitenventrikels  sich  betheiligt,  so  ragt  auch  der  Fornis  mit 
seinem  Rande  in  denselben  ein,  soweit  er  nicht  mit  dem  Balken  verbunden  ist 
(Fig.  614,  622). 

Über  dem  Fornix  (resp.  der  daraus  entstandenen  Fimbria)  sowie  über  dem 
Anfang  des  Ammoushorns  erstreckt  sich  der  Seitenventrikel  nach  hinten  in  den 
Occipitallappen  und  stellt  damit  das  Hinterhorn  [Cornu  posterius]  vor.  Der  in 
seinem  Umfang  sehr  variable  Raum  des  Hinterhorns  verläuft  in  sanft  medialer 
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Als  Auskleidung  der  Binnen- 
räume  des  Gehirns  findet  sich  das 
Ependym  (^Ependyma  ventrim- 
loruni) , an  dessen  Zusammen- 
setzung die  Nenrogiia  betheiligt 
ist.  Die  innerste  Schichte  dieser 
5 gelatinösen  Substanz « ist  eine 
Epithellage,  deren  Zellen  in  Jugend- 
zuständen Wimperhaare  tragen 
(vergl.  II.  S.  360). 


Kecliter  Soitenveutrikel  mit  Vorder-,  Hinter-  und 
Unterhorn  nach  Abtragnng  der  rechten  Hemisphäre 
bis  auf  das  Hiveau  des  Balkens,  von  oben  her 
offen  gelegt.  Vom  Sehhiigei  wie  vom  Nucleus  oan- 
datus  ist  eine  Portion  mit  abgetragen,  um  den 
Hippocampus  sichtbar  zu  machen. 


Kriimmung  zugespitzt  aus.  Von  der  medialen  Wand  her  ragt  ein  wulstförmigei 
Vorsprung  ein,  der  zuweilen  einige  schwache  Eindrücke  darbietet,  er  ist  det  \ ogel- 
sporn,  Calcar  IC.  avis  oder  Pes 

^ ’ ' Fig.  614. 

hippocampi  minor). 

Wie  das  gesummte  ninter- 
horn  ist  auch  der  Calcar  zahl- 
reichen Variationen  des  Volum 
unterworfen.  Seine  Amsbildung 
ist  an  Verhältnisse  der  Hirnober- 
fläche geknüpft,  da  er  eine  Ein- 
faltung derselben  vorstellt.  Er  ftriatnm 
entspricht  einer  Furche  (Sulcus 
calcarinus)  der  medialen  Fläche  des 
Occipitallappens  (II,  S.  425).  In  Thalamus 
ähnlicher  Weise  variahel  verhält 
sich  eine  lateral  vom  Ammons- 
horn liegende,  gegen  das  Unter- 
horn ragende  Erhebung  der  "V  en- 
trikelwand,  die  Eminentia  coUateralis 
Meckelii. 


Cornu 

postei'ius 


4.  Oberfläche  des  Großhirns. 

Hinde  und  Windungen  des  Großhirns. 

§ 358. 

Die  allgemeinsten  Verhältnisse  der  Oberfläche  des  Großhirns  sind  oben  (S.  413) 
angegeben,  wo  gezeigt  wurde,  dass  die  Ausbildung  der  grauen  Rinde  nicht  blos 
größere  Abtbeilungen  [Lobi],  sondern  au  diesen  wieder  besondere  durch  Furchen 
[Sulci]  von  einander  getrennte,  gewundene  Erhebungen  [Gyri]  liervorrief.  Diese 
treffen  sich  nicht  nur  auf  den  oberen  und  den  Seitenflächen  der  Hemisphären,  son- 
dern erstrecken  sich  auch  auf  die  untere  Fläche  derselben. 

Die  Beschaffenheit  der  KindenscMchte  bietet  bei  vielen  localen  Eigenthtim- 
licbkeiten  im  Großen  doch  manche  übereinstimmende  Verhältnisse.  Für  die 
Structur  der  Rinde  ist  hervorzuheben,  dass  in  ihr  Ganglienzellen  von  ver- 
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schiedener  Größe  in  mehrere  Lagen  vertheilt  sind,  wodurch  die  Einde  als  Sitz 
centraler  Apparate  verständlich  -svdrd.  Solche  sind  in  ihr  physiologisch  nach- 
gewiesen. Die  graue  Substanz  erscheint  von  verschiedener  Dicke  (2 — 4 mm)  und 
lässt,  bald  mehr  bald  minder  deutlich,  durch  die  Farbe  unterscheidbare  Lagen 

wahrnehmen.  Wie  die  graue  Rinde  an  den  ein- 
zelnen Regionen  von  verschiedener  Mächtigkeit  ist, 
zeigt  sie  auch  in  ihrer  feineren  Zusammensetzung 
nicht  unbedeutende  Verschiedenheiten,  welche  die 
P'orm,  die  Größe  und  die  Anordnung  jener  Gan- 
glienzellen betreffen. 


y 


Fig.  015. 


) ^ 

lÄ# 


In  dem  feineren  Verhalten  dieser  wichtigsten 
Theile  der  Großhirnstructnr  ergiebt  sich  die  mit 
bloßem  Auge  an  der  Farbe  erkennbare  Schichtung 
durch  die  Formelemente  ausgedrtickt  (Fig.  61 5> 
Eine  oberflächliche  Schichte  führt  nur  vereinzelte 
Zellen,  und  wird  als  moleculäre  bezeichnet  /). 
Darauf  folgen  Schichten  von  Zellen,  welche  man 
als  Pyramidenzellen  zusammenfasst.  Diese  Elemente 
nehmen  nach  innen  an  Umfang  zu  (2.  3 und  ver- 
lieren daher  an  Dichtigkeit  der  Anordnung.  Nach 
innen  [von  den  grüßten  Pyramidenzellen  begegnet 
man  wieder  kleineren  polymorphen  Elementen  [i  , 
die  bis  in  die  innerste  Schicht  (5)  der  Rinde  sich 
erstrecken,  und  von  Bündeln  von  Nervenfasern, 
die  aus  der  weißen  Markschichte  (m)  kommen, 
durchsetzt  sind. 

In  diesen  Schichten  sind  noch  feinere  Be- 
funde bei  gewisser  Behandlung  nachzuweisen  Fig. 
616;.  Die  moleculäre  Schicht  führt  reiche,  tangential 
angeordnete  Fibrillen,  welche  theilsvon  ihren  eigenen 
Zellen  (F)  ausgehen,  theils  den  Bestandtheilen 
tieferer  Schichten  entstammen.  Von  diesen  kommen 
vor  Allem  die  Pyramidenzellen  {A.  B)  in  Betracht. 
Deren  Körper  lässt  zahlreiche  Fortsätze  ausgehen, 
davon  einer  unter  Abgabe  mancher  seitlicher 
Zweige  buschartig  in  der  moleculären  Schichte 
zur  Vertheilung  kommt.  Diese  entsprechen  den 
Dendriten  anderer  Nervenzellen.  Sie  empfangen  wohl 
von  daher  Erregungen,  die  sie  zur  Zelle  leiten,  von 
der  ein  mit  Collateralen  versehener  Achsencylinder- 
oder  Nervenfortsatz  in  die  Markschichte  [H)  gelangt. 
Dahin  ziehen  auch  Fortsätze  aus  den  kleineren 
Zellen  (C)  der  Innenschichte,  die  wie  in  diese  selbst 
noch  zu  der  Pyramidenzellenschichte  Fortsätze 
entsenden.  Sie  dürften  gleichfalls  centrifugalen  Wegen  angehören.  Centripetale  be- 
stehen in  Fasern  {(?),  die  aus  der  Markschichte  (H)  emportretend  sich  gegen  die 
moleculäre  Schichte  verzweigen,  und  in  diesen  sich  verlieren.  In  ähnlicher  Art 
gehen  auch  Fasern  von  kleineren  Zellen  {!))  aus,  es  sind  die  Achsencylinderfortsätze, 
welche  sich  in  die  moleculäre  Schichte  begeben.  Endlich  fehlen  auch  solche  Eie- 


Theil  eines  senkrechten  liurchschnittes 
durch  die  Itinde.  1 Oberflächliche 
Schichte,  2 Schichte  mit  kleinen  Gan- 
glienzellen, 8 Schichte  mit  größeren 
Elementen  (Pyramidenzellen), 4 Schichte 
kleinerer  Zellen,  5 innerste  Schichte, 
m Marklamelle.  Nach  Metnert. 
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mente  nicht,  welche  außer  Dendriten  noch  reich  verzweigte  Achsencylinderfortsätze 
ahgehen,  \E\  wobei  die  Beziehungen  beider  noch  unsicher  sind. 

Sind  auch  in  dieser  bis  jetzt  erkannten  Structur  viele  Punkte  noch  vöUig 
dunkel,  so  geht  doch  aus  ihr  hervor,  dass  in  der  Großhirnrinde  verschiedene 
Neurone,  oder  Abschnitte  von  sol- 
chen sich  finden,  für  die  ein  Connex 
anzunehmen  ist.  Zuleitende , den 
sensiblen  oder  sensorischen  Bahnen 
entsprechende  Fasern  stellen  theils 
schon  unterwegs,  theils  in  den 
Fasern  der  moleculiiren  Schichte 
Beziehungen  zu  den  Pyramiden- 
zeUen  her,  wobei  wohl  deren  Den- 
driten in  der  moleculären  Schichte 
am  meisten  in  Betracht  kommen 
dürften.  Die  Pyramidenzellen  re- 
präsentiren  ein  erstes  Neuron,  wel- 
ches durch  mancherlei  Wegstrecken 
Stammstrahlung,  innere  Kapsel  und 
Basis  der  Großhirnstiele)  zu  den 
motorischen  Zellgruppen  der  Ob- 
longata  und  der  VorderhiJrner  des 
Rückenmarks  gelangt  und  hier  in 
feine  Fibrillen  sich  auflöst.  Von 
diesen  letztgenannten  Zellen  beginnt 
dann  ein  zweites  Neuron  zur  Peri- 
pherie. Wenn  damit  auch  die 
Pyramidenzellen  in  etwas  klarerer 
Weise,  als  die  anderen,  ihre  Be- 
ziehungen erkennen  lassen,  so  hat 
man  sich  jene  Bedeutung  doch 
nicht  so  einfach  vorzustellen,  denn 
die  Mannichfaltigkeit  ihrer  Fortsatz- 
bildungen noch  innerhalb  der  grauen 
Rinde  lässt  auf  vielartige  Be- 
ziehungen schließen,  welche  völlig 
unbekannt  sind. 

Von  dem  geschilderten  Verhalten  bestehen  in  der  Großhirnrinde  manche 
locale  Modificationen  im  Einzelnen.  Von  solchen  erwähnen  wir  nur  jene  im  Am- 
monshorne. 

Über  den  Bau  der  Rinde  s.  Mkmert,  Vierteljahrsschr.  f.  Psychiatrie.  I.  Ferner 
Golgi,  Archiv,  italienn.  de  Biologie  Tome  JII.  Ramön  y Cajal  in  verschiedenen  zer- 
streuten  Artikeln. 

Die  mit  Fortsätzen  versehenen  Zellen  der  Rinde  werden  als  die  wichtigsten 
Gebilde  zu  gelten  haben,  und  ihrer  Vermehrung  entspricht  die  Vergrößerung  der 
Oberfäche  der  Hemisphären,  welche  durch  die  Windungen  zum  Ausdruck  kommt. 
Die  Bedeutung  dieser  Apparate  der  Großhirnrinde  als  Substrate  bestimmter  Funo 
tionen  giebt  der  Orientirung  über  das  complicirte  Relief  der  Oberfläche  große 
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Wichtigkeit.  Wir  gewinnen  diese  Orientirung  durch  den  Verfolg  der  allmählichen 
Complication.  An  der  erst  glatten  Oberfläche  beginnen  sehr  frühzeitig  einzelne 
Furchen  aufzutreten.  Sie  erscheinen  meist  in  symmetrischer  Anordnung  und  grenzen 
Strecken  der  Oberfläche  von  einander  ab.  Kach  und  nach  treten  neue  Furchen 
auf,  einfach  oder  ramifioirt,  und  so  werden  die  durch  die  primären  Furchen  ge- 
sonderten Strecken  in  neue  Abschnitte  zerlegt,  die  schließlich  als  Windungen 
(Randwülste,  Gyri)  sich  darstellen.  Dabei  erhält  sich  die  Symmetrie  nur  für  die 
größeren  Abschnitte,  und  je  reicher  die  Entfaltung  der  Windungen  statt  hat. 
desto  mehr  tritt  uns  ein  ungleiches  Vorhalten  derselben  an  beiden  Hemisphären  ent- 
gegen. Die  Symmetrie  entspricht  also  einem  früheren  Zustande,  der  zuweilen  sich 
forterhält.  In  der  Entfaltung  eines  größeren  oder  geringeren  Reiohthums  von 
Windungen  ergeben  sich  zahllose  individuelle  Schwankungen,  deren  Bedeutung 
noch  gänzlich  unbekannt  ist. 

Bezüglich  der  Umgestaltung  des  Reliefs  der  Großhirn-Oberfläche  haben  wir  an 
Früheres  (II.  S.  414)  anzuknüpfen,  an  die  Fossa  Sylvii,  und  die  daraus  ent- 
stehende Fissura  Sylvii,  die  sich 
nach  hinten  und  oben  gabelt  ;Fig. 
618  R.  ,s.  s.'),  und  damit  den  Klapp- 
deckel, 0 p e r c u 1 u m , begrenzt  [IS.  Op.  . 
Beim  Auflieben  des  Oiiercnlum  erblickt 
man  am  Boden  der  S3ivi’schen  Grube 
eine  Gruppe  kurzer,  aufwärts  fächer- 
förmig divergirender  Windungen,  wel- 
che die  Insel  [Insula  Reilii)*)  oder 
den  Stammlappen  {Lobus  centralis 
bilden  (Fig.  Gl 7).  Ein  vorderer  und 
ein  hinterer  Abschnitt  sind  daran 
unterscheidbar.  Der  vordere  (Fig.  617  a 
aus  kürzeren  Wülsten  bestehend  schließt 
sich  dem  »Frontallappen«  an,  der  hintere 
{bj  mit  2—1)  längeren  Wülsten  der  Innen- 
fläche des  Schläfenlappens.  (Auf  Durch- 
schnitten in  Figg.  GUI — G22.) 

Nach  der  Zeit  ihres  Auftretens  besitzen  die  Furchen  eine  verschiedene  Dignität. 
Wir  unterscheiden  demnach  mehrere  Serien  von  Furchen,  davon  die  erste  die  con- 
stantesten  oder  Hauptfurchen  umfasst. 

Die  primären  oder  Hauptfurchen  treten  zuerst  an  der  medialen  Fläche  der 
Hemisphären  auf.  Eine  Furche  beginnt  vor  und  unter  dem  Balkenknie  und  begiebt 
sich  an  der  medialen  Fläche  des  Stirnlappens , parallel  dem  Balken  nach  hinten, 
um  vor  dessen  Splenium  fast  rechtwinklig  in  die  Höhe  zu  treten.  Sulcus  cal- 
1 oso-marginalis  (Fig.  618  D.  cm.].  Die  zwischen  dieser  Furche  und  dem  Balken 
befindliche  Windung  oder  Windungsgruppe  ist  der  Zwingenwulst  (Bogenwindung  . 
Oyrus  fornicatus  Igf).  Er  beginnt  an  der  medialen  Seite  des  Stirnlappens  und  ver- 
breitert sich  hinten  in  den  Praecuneus.  Am  Occipitallappen  erscheint  medial  eine 
schräg  von  oben  und  hinten  nach  unten  und  vorne  verlaufende  Furche,  welche 
gleichfalls  bis  zum  Rande  der  Hemisphäre  einschneidet,  Sulcus  parieto-oeci- 
pitalis  ipo).  Dieser  scheidet  den  Occipitallappen  von  dem  Praecuneus  (Pc), 


Fig.  617. 


Großhirn  von  der  linken  Seite.  l>ie  Insel  ist  bloß- 
gelegt, indem  das  Opercnlum  in  die  Höhe  gedrängt 
und  der  Schläfenlappen  etwas  herabgezogen  und 
sein  oberer  Rand  nach  außen  gebogen  ward. 


*)  Jon.  CUB.I.STIAN  Reil,  geh.  1758,  Prof,  zu  Halle,  1813. 
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welcher  seine  vordere  mediale  Begrenzung  vom  aufsteigenden  Schenkel  des  Sulcus 
calloso-marginalis  empfängt.  Der  Sulcus  parieto-occipitalis  greift  zuweilen  von  der 
Medianfläche  aus  auf  die  obere  Hemisphärenfläche  und  bildet  dann  eine  Grenze 
zwischen  Lohns  occipitalis  und  Lohns  parietalis  (Scheitellappen).  Vom  Sulcus 
parieto-occipitalis  zweigt  sich  fast  liorizontal  nach  hinten  eine  zweite  Furche  ab. 
der  Sulcus  calcarinus  (oc).  Ihm  entspricht  der  Vogelsporn  des  Hinterhorns. 
welcher  eine  durch  den  Sulcus  eingedrängte  Stelle  der  medialen  Wand  des  Lohns 
occipitalis  bildet  S.  421'.  Die  zwischen  Sulcus  calcarinus  und  Parieto-ooeipital- 
Furche  gelegene  Strecke  bildet  den  Zwickel  Cuneus)  (F’ig.  618  C).  Vor  der 
Spitze  des  Cuneus  sieht  man  die  Fortsetzung  des  Gyrus  fornicatus  nach  abwärts 
zur  medialen  Seite  des  Unterlappens  verlaufen,  in  den  Gyrus  hippocampi  {Suhicultim,, 
dessen  eingerollter  Theil  das  Ammonshorn  ist.  Hier  liegen  Theile  des  Rhinencephalon 
vor.  Vorne  geht  der  Gyrus  hippocampi  {D.  gli)  in  einen  hakenförmig  gebogenen 
Wulst,  den  Gyrus  uncinatus  über  Fig.  CISC.«.',  der  über  das  untere  Ende  der 
Fissura  transversa  sich  hinweglegt.  So  bildet  vom  Gyrus  fornicatus  an  ein  Win- 
dungsbogen die  mediale  Hemisphärengrenze,  indem  er  sich  längs  der  primitiven 
Hirnspalte  erstreckt,  von  der  er  jedoch  durch  den  Balken  in  dessen  ganzer  Länge 
abgedräugt  ist.  Ihm  schließt  sich  noch  der  rudimentär  gewordene,  nur  in  der 
Fascia  dentata  umfänglicher  bestehende  Gyrus  margiualis  (G.  dentatus)  an  und  zwar 
so.  dass  die  Fascia  dentata  medial  von  der  Fimbrla  begleitet  mit  terminalen  A^er- 
breiterungen  in  die  dorsale  Fläche  des  Ilakenwulstes  übergeht. 

An  der  Außenfläche  der  Hemisphären  findet  sich,  nahe  oder  an  der  medialen  Kante 
beginnend,  eine  schräg  nach  vorne  auf  das  Operculum  verlaufende  Furche,  Sulcus 
centralis  [ltolando\c\\&  Furche],  Sie  scheidet  den  Stirnlappen  von  demScheitel- 
lappeu  Lohns  parietalis.,  welcher  seine  hintere  Begrenzung  durch  das  auf  die  obere 
Fläche  der  Hemisphäre  fortgesetzte  Eudo  des  Sulcus  parieto-occipitalis  erhält.  Der 
Sulcus  centralis  scheidet  auch  die  vordere  und  hintere  Centralwindung  [Gyrus  cen- 
tralis anterior  \ pruecentralis'\  und  posterior  [postccntralis' welche  je  durch  einen 
Sulcus  prae-  und  posicentralis  fernerhin  sich  abgrenzen.  Beide  Centralwindungen 
treffen  auf  der  medialen  Hemisphärenfläche  in  einer  vor  dem  oberen  Ende  des  Sulcus 
calloso-marginalis  gelegenen  Windungsgruppe  zusammen,  welche  als  Lohus  para- 
centralis  bezeichnet  wird.  Auf  der  Oberfläche  des  Scheitellappens  erstreckt  sich  von 
der  Occipitalfurche  aus.  oder  vor  ihr  beginnend,  schräg  nach  vorne  und  seitlich  der 
S.  interparietalis  Fig.  618  A.  ip..  herab.  Er  grenzt  lateral  den  Praecuneus  an  der 
Oberfläche  der  Hemisphäre  ab  und  trennt  den  Scheitellappen  in  einen  oberen  mit 
dem  Praecuneus  zusammenfallendeu)  und  in  einen  unteren  Abschnitt  [Lohus  parie- 
talis Superior  und  inferior).  Der  vordere  Theil  des  Sulcus  interparietalis  läuft  hinter 
der  Centralfurche  auf  das  Operculum  aus  und  bildet  damit  die  hintere  Abgrenzung 
des  Gyrus  postcentralis,  welcher  aufwärts  in  den  Lohns  parietalis  superior  übergeht. 
Dieser  vordere  mit  der  Centralfarche  parallel  verlaufende  Theil  des  Sulcus  inter- 
parietalis ist  der  beregte  S.  postcentralis. 

An  der  oberen  Fläche  des  Stirnlappens  verläuft  eine  Furche  [S.  frontalis 
superior  [Fig.  618  A.  B.  /‘])  mehr  oder  minder  parallel  mit  dem  medialen  Rande 
nach  vorne  zu;  sie  giebt  der  oberen  Stirnwindung  [Gyrus  frontalis  superior,  eine 
laterale  Abgrenzung,  während  die  mediale  auf  der  medialen  Hemisphärenfläche  liegt 
und  von  dem  vorderen  Abschnitte  des  Sulcus  calloso-marginalis  gebildet  wird. 
Eine  zweite  Gruppe  von  Stirnwindungen  ( Gyrus  frontalis  medius]  findet  sich  lateral 
vom  Sulcus  frontalis  superior.  Sie  wird  lateral  abgegrenzt  durch  den  Sulcus  fron- 
talis inferior  [A.  B.  P).  Dieser  fließt  hinten  mehr  oder  minder  deutlich  mit  dem 
Sulcus  praccentralis  B.  Ppc)  zusammen.  Die  Windungsgruppe,  welche  unterhalb 
des  Sulcus  frontalis  inf  bis  zum  Beginne  der  Fissura  Sylvii  sich  findet,  bildet  die 
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untere  Stirnwindung  [Gyrus  frontalis  inferior).  Die  Präoentralfurche  läuft  mit  der 
Centralfarche  etwas  convergirend  auf  das  Operculum  herab,  begrenzt  somit  die  vordere 
Centralwindung.  Auf  der  Unterfläche  des  Stirnlappens  ist  eine  vierte  Stirnfarche 
[S.  olfactorius  C.  f^)  längs  des  Tractus  olfactorius  vorhanden,  der  in  sie  eingebettet 
ist.  Endlich  gestaltet  sich  die  orbitale  Fläche  des  Stirnlappens  seitlich  vom  S.  ol- 
factorius in  sehr  wechselnde  Furchenbildnngen  [Sulci  orbitales  C.  f^). 


Fig.  618. 


Oberfläche  des  Großhirns  mit  den  Windungen.  A von 
oben,  B von  der  linken  Seite,  0 das  ganze  Großhirn 
von  unten,  D rechte  Hemisphäre  von  der  medialen 
Seite.  — Die  primären  Furchen  sind  mit  starken,  die 
secundären  mit  feineren  Linien  dargestellt. 


Am  Sohläfenlappen  erscheint  äußerlich 
vom  unteren  Theile  des  Scheitellappens, 
meist  nahe  am  Sulcus  interparietalis  aus- 
gehend, der  S.  temporalis  superior  [Ji.  <*)  als 
constante  secundäre  Furche.  Sie  kommt 
sehr  frühzeitig  zur  Ausbildung  und  ver- 
läuft bis  nahe  an  das  vordere  Ende  des  Lappens.  Die  durch  sie  von  unten  her  ab- 
gegrenzte Windung  ist  der  Gyrus  temporalis  superior,  welcher  an  den  hinteren  Ast 
der  Sylvischen  Spalte  grenzt,  und  hinten  geht  dieser  Gyrus  in  den  Gyrus  angularis 
Uber,  welcher  das  Ende  des  Snlc.  temp.  superior  umzieht.  Tiefer  herab,  zum  Theil 
auf  der  Unterfiäche  sind  noch  zwei  mit  jener  ziemlich  parallele  Furchen  [S.  tem- 
poralis medius  [B.  C.  t-]  und  inferior  [*3])  vorhanden,  die  jedoch  sehr  inconstante 
Verhältnisse  darbieten.  Sie  begrenzen  mit  der  ersteren  den  G.  temporalis  medius 
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nnd  inferior.  Als  vierte  Furche  beginnt  auf  der  Unterfläche  des  Oceipitallappens 
und  verläuft  bis  zum  Schläfenlappen  nach  vorne  der  & occipito-temporalis  [C. 

Bei  vollständiger  Ausbildung  grenzt  diese  Furche  vorne  den  medial  von  ihr  ver- 
laufenden Oyrus  hippocampi  ab,  hinten  dagegen  eine  Windungsgruppe,  welche  oben 
an  den  Sulcus  calcarinus  grenzt.  Diese  wird  als  Gyrus  limjuaefonnis  bezeichnet. 
Sie  vereint  sich  nach  vorne  mit  dem  Gyrus  hippocampi. 

Am  Ocoipitallappen  ist  oberflächlich  der  Sulcus  occipitalis  transversus  bemerkbar, 
welcher  zuweilen  mit  dem  Ende  des  Sulcus  interparietalis  zusammentrifft  oder  das 
quere  EndstUek  desselben  bildet  und  immer  hinter  resp.  unter  dem  oberen  Ende  des 
S.  parieto-occipitalis  sich  findet  [B.  ot.].  Der  Sulcus  transversus  wird  als  Grenze  des 
Oceipitallappens  angesehen,  welcher  beim  Menschen  ein  viel  unbedeutenderes  Volum 
besitzt  als  bei  den  Affen.  Bei  den  niederen  Abtheilungen  derselben  ragt  der  Occi- 
pitaUappen  hoch  über  einen  Theil  des  Scheitellappens  hinweg , von  dem  er  durch 
eine  tiefe,  noch  Windungen  enthaltende  Spalte  getrennt  ist.  Jene  Furche  ist  daher 
beim  Menschen  auch  »Affenspalte«  benannt. 

Zu  diesen  Furchen  treten  auf  der  gesummten  Oberfläche  der  Hemisphären 
neue,  die  deshalb  untergeordnete  Bildungen  vorstellen,  weil  sie  minder  constant 
und  auch  in  der  Form  viel  variabler  sind.  Sie  unterscheiden  sich  auch  durch  ihre 
geringe  Tiefe  von  den  früher  entstandenen , von  denen  die  primären  zugleich  die 
tiefsten  sind.  Die  P’urchen  grenzen  nach  ihrem  Auftreten  auch  zahlreiche  Wm- 
dungen  ab,  die  um  so  unregelmäßiger  sind,  je  später  sie  zum  Vorschein  kommen. 
Die  Furchen  erscheinen  aber  als  das  Primäre,  wenn  wir  sie  auch  nicht  als  Ein- 
senkungen  vorher  vorspringender  Flächentheile,  also  durch  Substanzschwund  an 
bestimmten  Stellen  entstanden  ansehen  dürfen,  vielmehr  dadurch  hervorgegangen, 
dass  die  benachbarten  Theile  eine  bedeutendere  Volumentfaltung  erfuhren.  Sie 
bringen  also  dieses  ungleichmäßige  Wachsthum  der  Hirnrinde  zuerst  zum  Ausdruck 
und  dürfen  demnach  auch  hier  in  den  Vordergrund  gestellt  werden.  Sie  grenzen 
auf  der  glatten  Obei-fläche  der  Hemisphären  zuerst  große,  anfangs  ebenfalls  noch 
glatte  Bezirke  ab.  Durch  Fortsetzung  dieses  Processes  auf  die  größeren  Bezirke 
entstehen  kleinere,  deren  letzte  eben  die  Windungen  sind. 

Bezüglich  der  Oberfläche  des  Großhirns  siehe  vorzüglich;  Eokeb,  A.,  die  Hirnwin- 
dungen des  Menschen,  Braunschweig  1869,  dem  wir  größtentheils  in  der  Terminologie 
gefolgt  sind.  2.  Auflage  1884.  Ferner: 

Geatiolet,  Me'm.  sur  les  plis  cdriJhraux  de  l’homme  et  des  primates.  Paris  1854. 

BisoHorp,  Abhandlungen  der  bayerischen  Acad.  II.  CI.  X.  Bd.  II.  Abth.  • — Huschke, 

Schädel,  Hirn  und  Seele.  Jena  1855.  — Pansch,  Die  Furchen  und  Wülste  am  Groß- 
hirn. Berlin  1879.  — Giacomint,  Gulda  allo  Studio  delle  civeonvoluzione  cerehrali  del 
l’uomo.  Sec.  ed.  Torino  1884.  — Ebeestailer,  Zur  oberfl.  Anat.  d.  Gehirns.  Wiener 
med.  Blätter  1884.  — MANOAzziar,  Über  Furchen-Entw.  Untersuch,  z.  Naturlehre  v.  Mole- 
schott. Bd.  XIII.  — J.  Seitz,  Über  die  Bedeutung  der  Hirnfurchung.  Lpz.  u.  Wien  1887. 

In  ihrer  Ausbildung  durchläuft  die  Oberfläche  des  Großhirns  Stufen,  die  im  All- 
gemeinen mit  den  bei  Säugethieren  bestehenden  Verhältnissen  Übereinkommen.  So 
treffen  wir  den  frlihesten  glatten  Zustand  der  Oberfläche  als  dauernden  in  verschiedenen 
Abtheiinngeu  jener  Classe  (manchen  Beutelthieren , Insectivoren,  Nagemj.  Es  ist  aber 
nicht  blos  der  niedere  Zustand,  der  sich  in  der  Lissencephalie  ausspricht,  sondern  auch 
die  geringe  Körpergröße  ist  einer  ihrer  Faotoren.  Denn  bei  sonst  sich  hier  nahestehenden 
Formen  jener  Abtheiluiigen  sind  die  größeren  gyrencephal.  Auch  die  Furchen  weisen 
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tei  den  SäiigetMeren  Terwandtschaftliclie  Beziehungen  auf,  und  es  sind  in  dieser  Hin- 
sicht mehrere  Typen  unterscheidbar.  Von  diesen  ist  es  der  der  Primaten,  welcher  in 
seinen  niederen  Formen  gleichfalls  mit  glattem  Geliirne  beginnt,  in  seinen  höheren 
(bei  den  anthropoiden  Affen)  mit  dem  Relief  des  menschlichen  Gehirnes  ebenso  große 
Ähnlichkeit  erkennen  lässt,  als  bedeutende  Verschiedenheit  vom  Gehirne  aller  übrigen 
Säugethiere.  Jene  Ähnlichkeit  schließt  gewisse  Eigenthümlichkeiten  nicht  aus,  die  im 
menschlichen  Gehirne  nur  in  Andeutungen  wiederkehren. 


Tractus  und  Bulbus  olfactorius. 

§ 359. 

Au  der  Unterseite  des  Großhirns  bietet  ein  kleiner,  die  ursprüngliche  Basis 
des  Vorderhirns  darstellender  Theil,  den  wir  oben  dem  Ilhinencephalon  zuschrieben 
'S.  413),  eine  besondere  Beschaffenheit.  Dieses  ist  die  jederseits  vorne  und  etwas 
seitlich  vom  Tractus  opticus  liegende  Oberfläche,  welche  ihre  vordere  Begrenzung 
an  einem  lateralen  Zuge  des  Tractus  olfactorius  findet.  Die  mediale  Begrenzung 
dieser  Fläche  bildet  der  Anfang  des  Balkens , lateral  legt  sich  der  mediale  Band 
des  Temporallappens  über  sie.  Die  graue  Substanz  bildet  an  dieser  Fläche  keine 
reine  Corticalschichte,  sondern  setzt  sich  ins  Innere  fort.  Zahlreiche  kleine  Öffnungen, 
meist  in  einer  schrägen  Linie  angeordnet,  treten  nach  Entfernung  der  Pia  mater 
.auf,  sie  rühren  von  hier  eindringenden  Blutgefäßen  her  und  versohafl’ten  dieser 
Örtlichkeit  die  Benennung  Substautia  perforata  anterior.  Vor  dieser  Platte 
besteht  die  Verbindung  des  Tractus  olfactorius  mit  dem  Großhirn.  Eine  schwach 
gegen  die  Substantia  perforata  anterior,  st.ärker  nach  vorne,  gegen  die  Uuterfläche 
des  Frontallappens  abgegrenzte  Stelle  [Tuber  olfactorium)  lässt  den  Tractus 
olfactorius  hervorgehen.  Weiße  Streifen  ziehen  sowohl  lateral  als  auch  medial 
zum  Tractus.  Dieser  setzt  sich  also  hier  aus  couvergenten  Zügen  zusammen.  Ein 
Zug  kommt  an  der  medialen  Seite  von  der  Basis  des  Stirnlappens,  von  wo  er  an 
dessen  medialer  Fläche  bis  zum  Gyy'us  fornicatus  verfolgbar  ist  (innerer  Pdech- 
streif),  ein  zweiter  lateraler  kommt  unter  dem  Schläfenlappen  hervor  von  der  Binde 
des  Gyi'us  uncinatus  (äußerer  Biechstreif),  ein  dritter  von  der  Substantia  perforata 
•anterior.  Der  Tractus  olfactorius  bildet  dann  einen  dreikantigen  Strsing,  dessen 
obere  (dorsale)  Kante  sich  einem  Sulcus  des  Frontallappens  einbettet.  Das  distale 
Ende  des  Tractus  läuft  in  eine  längliche  Anschwellung,  den  Bulbus  olfactorius 
oder  den  Riechkolben,  aus  (Fig.  607),  welcher  der  Ijamina  cribrosa  des  Siebheins 
auf  lagert  und  hier  die  Biechnervenfäden  austreten  lässt. 

Der  Tractus  olfactorius  besitzt  als  Fortsetzung  des  Tuber  eine  dünne  Lage  grauer 
Substanz  als  Überzug,  unter  welchem  weiße,  dem  ganzen  Tractus  diese  Färbung  ver- 
leihende Faserstränge  verlaufen.  Diese  umschließen  auch  graue  Substanz,  die  in  der 
oberen  Kante  des  Tractus  am  mächtigsten  ist,  während  Mer  die  weiße  am  meisten 
zurücktritt.  Auch  Reste  der  gelatinösen  Substanz,  welche  den  ursprünglichen  Binnen- 
raum umgab,  sind  erkennbar.  An  der  unteren  Seite  des  Bulbus  gewinnt  die  graue 
Rindenschichte  bedeutendere  Stärke  und  erzeugt  die  Anschwellung,  ln  dieser  ventralen 
Rinde  bestehen  mehrfache  Schichten,  die  manche  Ähnlichkeit  mit  dem  Bau  der  Groß- 
hirnrinde erkennen  lassen. 
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Das  beim  Menscbeu  (wie  bei  den  anderen  Primaten]  verkümmerte  Kiecborgan 
zeigt  sich  nicht  nur  in  der  KUckbilditng  des  Lobus  olfactoriun  (II.  8.  414).  Diese 
Keduction  wirkt  auch  auf  andere  Theile  des  Rhinencephalon  zurück,  welche,  mit 
dem  Lobus  olfactorius  in  Zusammenhang,  centrale  Apparate  des  Riechorqanes 
sind.  Als  solche  erweisen  sich  vornehmlich  der  Gijrus  hippocampi  mit  dem  Am- 
monshorn, dann  die  diesem  angeschlossene  Fascia  dentata  mit  deren  Fortsetzung 
auf  die  Balkenoberfläche,  wo  die  Längsstreifen  Rudimente  eines  Gyrus  marginalis 
sind,  der  mit  dem  Gyrus  fornicalus  zusammengehört.  Von  dessen  frontalem  Ab- 
schnitt gelangen  auch  beim  Menschen  noch  Züge  in  den  Tractus  olfactorius.  So 
entspringt  der  Befund  des  menscWichen  Gehirnes  (wie  überhaupt  bei  den  Primaten) 
nicht  blos  aus  Ausbildungen,  sondern  auch  Rückbildungen  haben  einen  Antheil 
daran. 

Ausführlicheres  siehe  bei  Zcckebka:ndl,  Über  das  Riechcentrum,  Stuttgart  1887. 

,5.  Graue  und  weiße  Substanz  im  Innern  des  Großhirns. 

§ 360. 

Außer  der  grauen  Substanz,  die  das  Großhirn  über  seine  Oberfläche  ver- 
breitet trägt,  kommen  ihm  noch  im  Innern  solche  Massen  zu,  die  mau  »Großhirn- 
ganglien« nennt.  Eine  solche  graue  Masse  springt  in  früher  Fötalperiode  in’s 
Innere  des  noch  weiten  Seitenventrikels  vor.  Man  bezeichnet  sie  als  Corpus 
Striatum  oder  Streifenkörper , da  die  graue  Substanz  vorne  von  Lamellen  weißer 
Substanz  durchzogen  wird.  Diese  Masse  nimmt  vor  und  auch  lateral  von  dem 
Thalamus  opticus  ihre  Lage.  Letzteres  infolge  der  Lageveränderung,  welche  das 
Vorder-  oder  Großhirn  zum  Zwischenliirn  gewinnt.  Eine  bedeutende  tveiße  Mark- 
masse scheidet  jedoch  den  Thahamus  vom  Streifenkörper  und  theilt  letzteren 
wieder  in  zwei  nach  vorne  und  unten  Verbindungen  besitzende  Abschnitte.  Ein 
mehr  medialer  bleibt  am  Boden  des  Seitenventrikels  in  offener  Lage  und  wird 
Nucleus  caudatus  benannt.  Der  laterale  Theil  verliert  seine  Beziehung  zum  Seiten- 
ventrikel, indem  er  allmählich  von  unten  und  von  der  Seite  her  von  weißer  Mark- 
masse  umschlossen  wird.  Da  er  durch  die  ihn  vom  Sehhügel  trennende  Mark- 
schichte auch  oben  bedeckt  wird,  kommt  er  vollständig  in  weiße  Substanz  zu  liegen. 
Er  trägt  den  Namen  Nucleus  lentiformis.  Diese  beiden  grauen  Massen  haben  wir 
gesondert  zu  betrachten. 

Der  Nucleus  caudatus  [geschweifter  Kern)  bildet  einen  bedeutenden 
Theil  des  Bodens  des  Seitenventrikels , bei  welchem  das  Verhalten  seiner  Ober- 
fläche dargostellt  ward  (II.  8.  42ü).  Diese  zeigt  röthlichgraue  Substanz,  welche, 
vorne  am  mächtigsten,  ihren  gi-ößten  Durchmesser  in  schräger,  von  der  Seite 
medial  einfallender  Richtung  besitzt.  Am  Boden  des  Vorderhorns  steht  diese  graue 
Substanz  mit  jener  der  grauen  Auskleidung  desselben  im  Zusammenhang  und 
ebenso  mit  der  grauen  Substanz  der  Lamina  perforata  anterior.  Diese  vorne  sehr 
ansehnliche  graue  Masse  verjüngt  sich  nach  hinten  und  verläuft  allmählich  nm- 
biegend  zum  Dache  des  Unterhorns.  Aus  dieser  Gestaltung  entstand  der  Name. 
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Der  yordere  Theil  des  Kucleus  caudatns  wird  als  Kopf,  der  hintere  als  Schwanz 
bezeichnet.  Beide  sind  auf  der  in  Fig.  G19  dargestellten  Schnitttläche  sichtbar; 
in  Fig.  620  der  Kopf  auf  senkrechtem  Querdurchschnitte,  ebenso  in  Fig.  622  der 
Schwanztheil.  Gegen  den  Sehhügel  ist  er  oberflächlich  durch  die  Stria  lerminalis 
abgegrenzt.  Weiter  in  der  Tiefe  und  an  der  lateral  gewendeten  Unterfläche  des 
Nucleus  caudatus  bildet  die  weiße  Markmasse,  welche  ihn  vom  Linsenkern  scheidet, 
die  innere  Kapsel  des  letzteren.  Von  dieser  treten  weiße  Züge  in  die  gi-aue  Sub- 
stanz, welche  den  Kopftheil  des  geschweiften  Kernes  mit  dem  Linsenkern  ver- 
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bindet.  Senkrechte  Querschnitte 
durch  diese  Partie  bieten  ein  ge- 
streiftes Aussehen  (Fig.  620). 

Der  hier  bestehende  Zusammen- 
hang des  Nucleus  caudatus  mit  dem 
Linsenkerne  lässt  die  ältere  Auffas- 
sung, welche  jene  beiden  Theile  als 
Streifenkörper  zusammenfasst,  als  die 
richtigere  erscheinen. 

Der  Nucleus  lentiformis 
{Linsenkern)  bildet  eine  zwischen 
der  grauen  Substanz  und  der  Insel 
gelegene  Ganglienmasse  von  hicon- 
vexer  Gestaltung.  Die  laterale 
Fläche  ist  schwach,  die  mediale 
stärker  gewölbt  und  formt  sich  in 
der  Mitte  sogar  zu  einem  kegel- 
förmigen Vorsprunge , so  dass  das 
Gebilde  auf  dem  veiiicalen  Quer- 
schnitte (Fig.  621  1.  2.  a)  keilförmig 
erscheint.  Dadurch  wird  die  mediale 
Fläche  in  eine  obere  und  eine  untere 
gesondert.  Die  untere  Fläche  grenzt 
medial  an  die  Substantia  perforata 
anterior.  Die  Spitze  des  Keiles  ist 
nach  unten  und  medianwärts  ge- 
richtet. Sowohl  die  laterale  als 
auch  die  mediale  Fläche  werden 


durch  weiße  Markmassen  abgegreuzt, 
welche  die  graue  Substanz  des  Linsenkenies  kapselartig  umschließen.  Sie  werden 
als  äußere  und  innere  Kapsel  [Capsula  externa  et  interna)  bezeichnet,  obwohl 
sie  sehr  differente  Hirntheile  sind. 

Die  innere  Kapsel  (Figg.  619,  621,  622)  stellt  eine  breitere,  von  der  Basis 
des  Hirnstieles  aus  zwischen  Linsenkern  einerseits,  Sehhflgel  und  Nucleus  caudatus 
andererseits  eindringende  Masse  vor.  Man  unterscheidet  an  ihr  auf  dem  horizontalen 
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Durchsclinitte  einen  vorderen  und  einen  hinteren  Schenkel,  welche  in  einem  lateral 


Fig.  620. 
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ofl'enen  Winkel,  dem  t Kniet,  der 
Kapsel,  Zusammenstößen  (Fig.  619). 

Der  vordere  Schenkel  trennt  den 
Kopf  des  geschweiften  Kernes  vom 
Linsenkern , der  hintere  scheidet 
letzteren  vom  Thalamus  opticus. 

An  der  Grenze  der  lateralen  und 
der  medialen  Oberfläche  des  Linsen- 
kernes fließt  die  innere  Kapsel  mit 
der  schwächeren  äußeren  Kapsel 
zusammen.  An  die  letztere  stößt  la- 
teral eine  senkrechte  graue  Schichte, 
die  Vormauer  oder  das  Clau&trum 
fFigg.  619  — 621).  Dieses  scheidet 
die  äußere  Kapsel  von  der  weißen 
Substanz,  welche  den  Windungen 
der  Insel  zugctheilt  ist.  Der  obere 
freie  Rand  des  Claustrnm  ist  etwas 

lateral  gebogen,  der  untere  Theil  dagegen  setzt  sich  unmittelbar  in  die  graue  Sub- 
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stanz  der  Lamina  perforata 
anterior  fort,  lässt  also  das 
Claustrum  als  eine  dem 
Umfange  der  Insel  ent- 
sprechende Elnsenkuug 
grauer  Rindensubstanz  er- 
scheinen. Diese  Beziehung 
zur  Insel  giebt  sich  auch 
au  der  lateralen  Fläche 
des  Claustrum  zu  erken- 
nen, welche  den  Oyri  der 
Insel  entsprechende  leichte 
Erhebungen  besitzt. 

Der  Linsenkern  ist 
von  der  lateralen  nach  der 
medialen  Seite  in  drei  Ab- 
schnitte gegliedert  (Fig. 

621  1.2.3),  die  durch  ihre 
Färbung  sich  von  einander 
abheben.  Der  Gestalt  des 
gesummten  Kernes  gemäß 
nehmen  sie  von  außen  nach 

innen  an  Umfang  ab.  Der  laterale  Abschnitt  stimmt  durch  mehr  röthliche  Färbung 
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mit  dem  Nucleus  candatns  überein,  mit  dem  er  auch  anatomisch  und  genetisch 
zusammenhängt.  Die  beiden  folgenden  sind  mehr  gelbgrau,  davon  der  mediale 
wieder  etwas  dunkler. 

Das  sohalenlormig  gestaltete  laterale  Segment,  Putamen,  Schale  (Fig.  621),  überragt 
dem  Angeführten  gemäß  die  beiden  andern  sowohl  vorne  und  oben  als  auch  nach  hinten 

(Figg.  619 — 622).  Es  besitzt 
mit  seinem  vorderen  unteren 
Ende  den  oben  bemerkten 
directen  Anschluss  an  den 
Kopf  des  Nucleus  caudatus 
(Fig.  620).  Das  innere  Seg- 
ment (Fig.  621.  3)  wird  mit 
dem  mittleren  (2)  zusammen 
als  Globus  pallidus  bezeichnet. 
Zwischen  den  Gliedern  des 
Linsenkernes  verlaufen  Faser- 
züge, welche  theils  vom  Nn- 
oleus  caudatus,  theils  von  der 
Rinde  des  Großhirns  kommen, 
theils  aus  den  Gliedern  des 
Linsenkernos  selbst  stammen 
und  denselben  unten  ver- 
lassen, im  Ganzen  aber  noch 
wenig  sicher  bestimmt  sind. 

Obwohl  geschweifter 
Kerü  und  Linsenkern,  da 
sie  mit  der  grauen  Sub- 
stanz der  Großhirnrinde  Zu- 
sammenhängen, deshalb  als 
weitere,  in’s  Innere  des 
Gehirns  entfaltete  Aus- 
bildungen der  corticalen  Substanz  des  Großhirns  gelten  dürfen  (Weenicke),  und  auch 
noch  sonstige  Verhältnisse  dieser  Auffassung  günstig  sind,  so  ist  unbeschadet  derselben 
doch  in  ihnen  etwas  Selbständiges  zu  erkennen.  Nicht  ist  dieses  der  Fall  bei  einem 
anderen  Gebilde,  welches  Mandelkern  (Nucleus  amygdnlae)  benannt  wurde.  Eine  gegen 
das  Unterhorn  einragende,  an  dessen  unterem  Abschluss  ausgehende  Verdickung  der  Binde 
des  Schläfenlappens  bildet  ihn. 

Die  übrige  weiße  Substanz  des  Großhirns  bildet  in  jeder  Hemisphäre  in  der 
Nähe  der  Obeifläche  des  Balkens  eine  zusammenhängende  M.arkmasse  [Cenirum 
semiovale  s.  Vieussenn).  In  dieselbe  geht  die  weiße  Markmasse  des  Balkens  über, 
sotvie  auch  die  innere  wie  die  äußere  Kapsel  des  Linsenkerns  in  sie  fortgesetzt 
sind.  Diese  weiße  Markmasse  erstreckt  sich  überall  bis  unter  die  graue  Kinde. 

laserverlauf  im  Großhirn  und  Übersicht  über  einige  vielter  abwärts  befindliche  Bahnen- 

§ 361. 

Es  ist  mehrfach  auf  die  Bedeutung  der  Großhirnrinde  hingewiesen  worden, 
als  den  Sitz  centraler  Apparate.  Von  da  aus  bestehen  Wege,  welche  die  Ver- 
bindung, sei  es  mit  anderen  Centren,  sei  es  mit  peripherischen  Bahnen  vermitteln. 
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Alle  Bahnen  sind  ans  Neuronen  zusammengesetzt,  die  theils  centrifugal,  theils 
centripetal  leiten.  Diese  Wege  sind  zum  Theil  im  Faserveiiauf  duroh  die  Richtung 
der  Züge  der  weißen  Substanz  ausgesprochen,  theils  sind  sie  durch  die  successive 
Sonderung  der  markhaltigen  Fasermassen  ermittelt.  Andere  Wege  sind  anatomisch 
minder  sicher,  aber  durch  Physiologie  und  Pathologie  wahrscheinlich  gemacht. 

Wir  scheiden  diese  in  der  weißen  Substanz  bestehenden  Bahnen  in  solche, 
die  dem  Großhirn  selbst  angehoreil',  und  in  solche , die  zu  anderen  Regionen  des 
Centralnervensystems  fuhren.  Die  ersteren  scheiden  sich  in  die  Verbindungen 
zwischen  verschiedenen  Regionen  einer  und  derselben  Hemisphäre  und  in  die  Ver- 
bindungen zwischen  beiden  Hemisphären  (Commissuren). 

A.  Bahnen  zwischen  Theilen  des  Großhirns. 

a)  Verbindungen  in  den  Hemisphären  bestehen  in  Faserzügen, 
welche  bogenföiinig  von  einer  Windung  zur  anderen  verlaufen,  derart,  dass  sie 
mit  ihrer  Concavität  gi'ößtentheils  die  Sulci  umziehen.  Man  hat  sie  sich  aber  auch 
mit  der  Rinde  im  Grunde  der  Sulci  in  Verbindung  vorzustellen.  Diese  Züg;e 
werden  Fibrae  propriae,  auch  Associationsbündel  benannt.  Ihr  Vorkommen 
beschränkt  sich  jedoch  nicht  blos  auf  die  Verbindung  benachbarter  Gyri,  Sie 
können,  unter  einem  oder  mehreren  Gyri  hinwegziehend,  auch  entferntere  Win- 
dungen oder  Windungsgruppen  unter  einander  in  Zusammenhang  setzen. 

Solche  auf  längeren  Strecken  verlaufende  Faserzüge  sind: 

1.  Die  Zwinge  (Cinguluni),  welche  den  Balken  umzieht.  Sie  beginnt  schon  unter- 
halb des  Balkenkniees  und  nimmt  ihren  Weg  innerhalb  des  (xynt$  fornicatus  zum  Gyrus 
hippocampi  und  zum  llakenwulst.  Ans  diesem  Faserzuge  treten  auch  Bündel  sowohl  in 
den  Gyrus  fornicatus  selbst  als  auch  noch  Lamellen  zum  Zungenwulste. 

2.  Das  Bogenhündel  (Fasciculaa  arcuattts)  erstreckt  sich  über  dem  Linsenkeme  vom  . 
Operculum  aus  nach  dem  Schläfenlappen,  in  welchem  es  stark  gebogen  nach  vorne  kehrt 
und  an  die  Windungen  jenes  Lappens  Faserzügo  absendet.  Solche  sind  auch  nach  vorne 
in  den  Stimlappeu  verfolgbar.  Die  über  das  Hinter-  und  Unterhorn  sich  erstreckende 
Faserschichte  stellt  die  früher  dem  Balken  zugerechnete  Tapete  vor. 

3.  Das  unlere  Längsbündel  (^Fasciculus  longitudinalis  inferior)  verbindet  den  Sohläfen- 
lappen  mit  dem  Hinterhauptslappen. 

4.  Das  Hdkenhündel  {Fasciculm  uncinaltis)  ist  ein  den  einfachen  Bogenfasern  ähn- 
lich gestalteter  Faserzug,  welcher  den  Stirnlappen  und  den  Schläfenlappen,  da  wo  sie 
sich  am  unteren  Ende  der  Sylvlschen  Spalte  berühren,  unter  einander  verbitidet. 

5.  Als  eine  andere,  aber  in  ihren  Beziehungen  minder  klar  erkannte  Verbindungs- 
bahn hat  man  endlich  den  Fornix  anzusehen,  durch  welchen  die  Region  dos  Hippocampus 
mit  vorderen  Theilen  in  Zusammenhang  tritt. 

b)  Verbindungen  zwischen  beiden  Hemisphären  bestehen  im  Balken 
lind  in  der  vorderen  Commissur. 

1.  Der  Balken  stellt  die  bei  weitem  mächtigere  dieser  Commissiiren  dar,  in 
welcher  Faserbiindel  eine  lainellöse  Anordnung  besitzen  und  beim  Übergänge  in 
die  Hemisphäre  bogenförmigen  Verlauf  annehmen  (Fig.  623  ß).  Diese  Fasern 
strahlen  in  die  Hemisphären  ans  und  stellen  die  Balkenstrahlung  {Radiatio  cor- 
poris callosi)  dar.  Einzelne  der  Züge  sind  besonders  benannt  worden.  Bogen- 

Oküknbaük,  Auatomie.  S.  Auü.  II.  28 
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förmige  Züge,  die  vom  Balkenknie  ans  mit  medialer  Concavität  in  den  Vorder- 
lappen des  Großhirns  ansstrahlen,  werden  als  Zange  [Forceps  minor]  nntcrschieden. 
Ähnlich  stellen  sich  die  vom  Splcninm  in  den  Hinterlappen  tretenden  Faserziige 
[Forceps  major]  dar.  Die  vom  eingerollten  Theile  des  Spleninm  abgehenden 
Züge  laufen  den  unteren,  die  darüber  befindlichen  mehr  den  oberen  llegionen  des 
Hinterlappens  zu.  Auch  die  vom  Balkenkörper  aus  aufwärts  tretenden  Fasern 
bieten  bogenförmigen  Verlauf,  da  sie  den  sagittalen  Faserzug  der  Zwinge  von  der 
Seite  her  umschließen. 

2.  Die  Commissura  anterior  (vergl.  8.  415)  tritt  Jederseits  schräg  ab- 
wärts durch  das  Corpus  striatum  (Fig.  620)  und  lässt  ihre  Fasern  bogenförmig 
nach  unten  und  hinten,  zum  größten  Theil  in  den  Schläfenlappen  ausstrahlen.  Ein 
kleines  Bündel  zweigt  sich  abwärts  ab  und  verläuft  zum  Tuber  olfactorium  (8.  42S). 
Es  scheint  Verbindungen  zwischen  den  Ursprungsgebieten  der  beiderseitigen  Tractus 
olfactorii  zu  vermitteln. 

B.  Bahnen  vom  Großhirn  zu  dahinter  gelegenen  Hirntheilen. 

Solche  bestehen  vornehmlich  in  der  inneren  Kapsel,  welche  man  sich  als 
eine  ins  Großhirn  ausstrahlende  Fasermasse  vorstellen  kann,  oder  besser  als  Züge, 
welche  von  der  gesammten  Obei-fläche  des  Großhirns  her  sich  sammeln.  Die 
erstere  Vorstellung  ließ  die  von  der  inneren  Kapsel  aussti'ahleude  weiße  Markmasse 
als  Stabkranz  [Corona  radiata)  oder  als  Stammstrahlung  [Radiatio  caiidicis) 
bezeichnen,  letzteres  im  Hinblick  darauf,  dass  aus  verschiedenen  den  »Hirnstamm« 
bildenden  Theilen  Faserzüge  zur  Ausstrahlung  gelangen. 

Dieser  Stabkranz  gliedert  sich  in  verschiedene  Gebiete,  einmal  nach  den  Ue- 
gionen  an  der  Großhirnoberflächc,  von  denen  die  Züge  kommen,  und  dann  nach 
den  Hirntheilen,  zu  denen  sie  ihren  Weg  nehmen.  Nur  ein  Theil  dieser  Züge  ist 
genauer  bekannt,  ein  anderer  noch  sehr  wenig  nud  noch  ein  anderer  gar  nicht. 
Von  dem  ersteren  seien  aufgeführt: 

a)  Fasern  zum  Thalamus  opticus.  Solche  kommen  aus  den  verschiedenen 
Theilen  der  gi-auen  Großhirn-Oberfläche  und  treten  von  der  inneren  Kapsel  aus  in 
den  Thalamus  ein.  Sie  haben  Antheil  an  dem  Zustandekommen  der  Gitterschichte 
(S.  410).  Mau  bezeichnet  ihre  Summe  als  Sehhügelstrahlung  [Radiatio  thnlami 
optici)  (Fig.  623  A.  B).  Aus  dem  llinterhauptslappen  kommende  Züge  gelten 
speciell  als  Verbindungen  der  grauen  liinde  desselben  mit  dem  Ursprungsgebietc 
des  Sehnerven  im  vorderen  Vierhügcl,  zu  dem  sie  ihren  Weg  nehmen. 

b)  Weiter  abwärts  ziehende  Bestaudtheile  der  Stammstrahlung  sammeln  sich 
in  den  Großhirnstielon.  Hier  treten  sie  theils  in  die  Haube,  theils  in  den  Fuß; 
in  letzterem  bilden  sie  die  sogenannte  l’edunculus-Bahu. 

1.  Zur  Haube  gelangen  Fasern,  welche  von  der  Kinde  des  Großhirns  in  die 
innere  Kapsel  sich  begeben  und  hier  zwischen  die  Glieder  des  Linsenkernes  ein- 
biegen.  Sie  vereinigen  sich  an  der  Unterfiäche  des  letzteren  mit  Fasern,  die  viel- 
leicht aus  dem  Liusenkerne  selbst  stammen,  und  bilden  einen  bogenförmig  in  die 
Kegio  subthalamica  sich  fortsetzenden  Faserzug,  die  Linsenkernschlinge  (VigAri'iR). 
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Ein  Tlieil  der  Züge  scheint  in  die  Umgebung  des  rotben  Kernes  der  Haube  zu 
verlaufen,  auch  zum  Corpus  subthalamicum , von  wo  aus  eine  Fortsetzung  in  die 
Schleifenschicbte  besteht. 


Fig.  623. 
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A o i-  Gehirns.  Das  Großhirn  ist  in  seiner  seitlichen  Oberfläche  dar- 

A Schema  einiger  Bahnen  de^  iSht  An  der  Oberfläche  ist  die  Sylvi’sche  Spalte,  das  Operculum  und 
gestellt,  aber  «e  Lue  poripheriseh  aigegebeu.  ^om  lunerei  fluden  sieb 

a dsi Linsenkerii  etc.  ist  weggelaHseD,  um  die  die  innere  Kapsel 

Sehhfigel  folgende  Hirustamm  ist  in  die  Länge  ge- 
st're'äfu'ehalton  flie  Faserzfige  welche  die  Medianebone  üherachreiten,  sich  also  Itrenzen,  sind  an  jenen 
Ä“  durä  Kr’en®  gledcher  F^be  unterbrochou. , V Querschaittsbild  des  Uroßhirns  zur  DarsteUnng  eines 
Theiles  der  Balkenstrahlung  und  einiger  in  die  innere  Kapsel  tretenden  Fasersysteme.  Bezüglich  der 
übrigen  Theile  vergleiche  damit  Fig.  621. 


2.  Die  Pedunculus-Bahn  (der  Fuß  des  Hümstiels)  sammelt  Züge  von  ver- 
schiedenen Regionen  der  Großhirnrinde.  Folgende  können  unterschieden  werden: 

a)  Von  der  Umgebung  der  Centralfurche  (aus  dem  Gyrus  prae-  und  post- 
centralis)  gelangen  Faserzüge  in  den  hinteren  Schenkel  der  inneren  Kapsel  und 
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setzen  sich  in  die  Pyramidenbahn  fort.  Diese  Züge  umfassen  größtentheils  mo- 
torische Bahnen  der  Gehirnmasse.  In  der  inneren  Kapsel  besitzen  diese  Bahnen 
eine  theihveise  erkannte  bestimmte  Lage.  So  finden  sich  die  Pyramidenbahnen 
dicht  hinter  dem  Knie  der  Kapsel. 

ß)  Faserzfige  von  der  Rinde  des  Stirnlappens,  sowie  des  Occipito-temporal- 
Lappens  gelangen  in  die  innere  Kapsel  und  setzen  sich  durch  dieselbe  zur  Pedun- 
enlus-Bahn  fort.  Die  frontalen  Zuge  nehmen  den  vorderen  Schenkel,  die  oceipito- 
temporalen  den  hinteren  Schenkel  der  inneren  Kapsel  als  Bahn  und  fassen  so  die 
Pyramidenbahn  zwischen  sich.  Vom  Hirnstiel  aus  gelangen  diese  Züge  durch  die 
Brücke  und  von  dieser  ins  Kleinhirn. 

y)  In  der  Pedunculus-Balin  verlaufen  endlich  noch  Züge,  welche  vom  Nucleus 
caudatus  sowie  vom  Außengliede  (Putamen)  des  Nneleus  lentiformis  kommen  uud 
diese  Theile  der  Gehirnrinde  gleichwerthig  erscheinen  lassen. 

Die  Fortsetzung  dieser  Bahnen  nach  abwärts,  sowie  ein  Theil  der  Bahnen 
des  Großhirns  selbst  sind  in  Fig.  ö23  schematisch  dargestellt.  Es  soll  damit  nur 
eine  allgemeine  Vorstellung  von  jenen  Verhältnissen  erzeugt  werden.  Deshalb  ist 
auch  alles  im  Widerstreite  der  Meinungen  Befindliche  weggeblieben.  Auch  von 
allen  Beziehungen  zu  peripheren  Bahnen  musste  Umgang  genommen  werden.  Es 
stellt  sich  also  hier  nur  ein  Theil,  und  zwar  ein  sehr  kleiner,  von  jenen  Complica- 
tionen  des  Faserverlaufs  dar,  welche  in  Wirkliclikeit  bestehen. 

Vom  Großhirn  ist  (in  A)  der  Beginn  der  Pyrainidenbahn  vor  und  hinter  der 
Centratfurche  (s.c.)  angegeben  (roth).  Der  Zug  ist  durch  Ilirnstiel  und  Brücke  zur 
Pyramidenkrenzung  zu  verfolgen,  wo  die  Pyramiden -Vorderstrang-  und  Pyramiden- 
Seitenstrang-Bahn  ins  Rückenmark  zieht.  Man  hat  sich  vorzustellen,  dass  diese 
Fasern  in  den  Vorderhöruern  enden  nach  der  gegenwärtigen  Annahme  in  der  Um- 
gebung der  Ganglienzellen  des  Vorderhorns,  von  welchen  direct  die  zweite  Sti-ecke, 
die  peripherisclie  Bahn,  beginnt.  Von  verschiedenen  Regionen  der  Großhirnrinde 
setzen  sieh  ferner  Züge  zum  Thalamus  opticus  fort  (blau).  Dann  bemerkt  man  die 
Züge  von  der  Großhirnrinde  zur  Brücke  (roth  punktirt),  hier  im  Zusammenhänge 
mit  den  Brückenkernen  dargestellt.  Von  diesen  verlaufen  gekreuzte  Züge  zum 
Kleinhirn.  Endlich  verlaufen  noch  Züge  zur  Haube  (grün).  Sie  sind  zum  rothen 
Kern  der  Haube  tretend  wiedergegeben. 

Alle  die  von  der  Großhirnrinde  kommenden  oder  zu  ihr  verlaufenden  Bahnen 
nehmen  ihren  Weg  durch  die  innere  Kapsel.  Die  Züge  der  Thalamus-Strahlung 
sind  in  F’ig.  023  B auf  jenem  Wege  dargestellt,  dabei  aucit  Züge  der  Hauben- 
strahluug,  welche  in  den  Linsenkern  ti-eten  und  mit  anderen,  die  aus  diesem 
kommen,  die  Linsenkernschlinge  bilden.  Sie  sind  zum  Corpus  subthalamicum  ver- 
lautend wiedergegeben.  Von  da  folgt  der  Weg  zum  rotheu  Kern  der  Haube,  in  den 
auch  ein  directer  Übergang  jener  Fasern  stattzuhaben  scheint.  Alle  von  der  Groß- 
hirnrinde zur  inneren  Kapsel  convergirenden  Züge  hat  man  sich  von  der  Strahlung 
des  Balkens  (B.  roth)  durchsetzt  zu  denken,  so  dass  im  Centrum  Vieussenii  strecken- 
weise vielerlei  Züge  sich  kreuzen. 
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Vom  Thalamus  gehen  Faserzüge  in  den  rothen  Kern  der  Haube.  Aus  diesem 
kommen  die  alsbald  sieh  kreuzenden  Züge  der  Bindearme  des  Cerebellum,  in 
welcliem  wir  sie  zu  dessen  Nncleus  dentatns  verlaufen  sehen  (grün).  Vom  rothen 
llauhenkern  ausgehend  resp.  zu  ihm  emporsteigend  sind  auch  die  Bahnen  der 
Sohleifenschichte  dargestellt,  in  welche  die  Züge  von  den  beiden  Vierhügeln  her  ein- 
treten  (grün).  Der  Sehleifenschichte  gehört  auch  ein  hier  isolirt  dargestellter  Zug 
an,  welcher  gekreuzt  ans  dem  Kerne  der  Funiouli  cuneati  kommt  (obere  Pyramideii- 
kreuzung),  und  in  die  Olivenzwiselienschiohte  seinen  Weg  nimmt. 

Aus  der  Umgehung  der  Oliven  ist  ein  Faserzug  zum  Kleinhirn  oder  viel- 
mehr von  daher  kommend  dargestellt.  Er  ist  größtentheils  um  den  Nucleus  dentatns 
aufgelöst.  Zu  der  Umgebung  der  Olive  gelangen  gekreuzte  Bogenfasern  aus  den 
Funiculi  graciles.  Aus  den  Funiculi  cuneati  stammende  sind  in  der  Figur  nicht 
angegeben.  Endlich  findet  sich  noch  vom  Rückonmarke  emportretend  die  Klein- 
hirnseitenstrang-Bahn  (gelb),  welche  im  Oberwurm  gekreuzt  ihr  Ende  findet. 

Von  den  gescMlderten  Bahnen  ist  eine  Gruppe  an  die  Ausbildung  von  Theilen  ge- 
knüpft, die  erst  bei  den  Säugethieren  zu  Stande  kommt  und  in  aufsteigender  Reihe 
sich  entfaltet.  Jene  Theile  sind  der  Olivenkern,  die  Kleinhirnhemisphären  mit  dem 
Nncleus  dentatns,  die  Brücke,  der  rothe  Haubenkern  und  endlich  das  Großhirn.  Vom 
Großhirn  geht  so  eine  Bahn  durch  innere  Kapsel  und  Ilirnstiele  zur  Varolsbrncke  und 
zum  Olivenkern.  Beide  kreuzen  sich  in  der  Itaphe.  Die  aus  der  Brücke  kommende 
verläuft  durch  die  Brückenarme  zum  Kleinhirn,  zu  welchem  die  ans  dem  Olivenkern 
kommenden  durch  die  Corpora  restiformia  gelangen.  Ebenso  geht  wahrscheinlich  von 
der  Kleinhirnrinde  zum  Nucleus  dentatns  eine  Bahn,  die  durch  die  Pedunculi  cerebri 
in  die  Haube  und  nach  Kreuzung  in  der  Raphe  zum  rothen  Kern  der  Haube  verläuft. 
Von  da  gehen  Wege  theils  zum  Thalamus,  theils  durch  die  innere  Kapsel  zum  Großhirn. 
Da  die  Ausbildung  dieser  Bahnen  mit  den  zugehörigen  centralen  Stationen  beim  Menschen 
ein  weit  höheres  Maß  erreicht,  als  bei  Säugethieren,  werden  sie  höheren  psychischen 
Euuetionen  dienen,  und  wurden  als  Bahnen  des  Intellects  bezeichnet  (Jelgeksma). 


Die  Anatomie  des  Gehirns  gebietet  außer  dem  Angeführten  noch  über  eine  große 
Anzahl  einzelner,  zum  Theil  wenig  zusammenhängender  Thatsacheii,  und  neben  genauer 
gekannten  Gebieten  findet  sich  noch  vieles  kaum  Durchforschte  vor.  Nicht  blos  der  Ver- 
lauf der  leitenden  Bahnen  auf  langen  Strecken,  sondern  auch  die  Verbindungen  der 
Neurone  setzen  noch  bedeutende  Schwierigkeiten  für  die  Erkenntnis  und  lassen  theo- 
retische Constructionen  entstehen.  Wir  stellen  deren  Berechtigung  keineswegs  in  Abrede, 
aber  wir  haben  sie  doch  nur  als  Hypothesen  zu  betrachten,  für  welche  die  weiter  schrei- 
tende Forschung  noch  manche  Modification  ergeben  kann. 

Auf  alles  dieses  einzugehen  mussten  wir  verzichten,  nicht  blos  weil  es  sich  hier  um 
eine  kurzgefasste  anatomische  Darstellung  handelt,  sondern  auch  weil  durch  die  un- 
genügende Erkenntnis  der  anatomischen  Befunde  eine  einfache  Einreihung  derselben 
noch  keineswegs  möglich  ist. 

Von  der  Literatur  über  das  gesammte  Gehirn  führen  wir  nur  an:  Reioheet,  K.  B., 
Der  Bau  des  menschlichen  Gehirns.  2 Bde.  Leipzig  1859 — 61.  — Meyneet,  Th.,  in 
Stricker’s  Handbuch  und  in  den  Sitzungsber.  der  Wiener  Academie,  Math.-naturw.  Klasse. 
Bd.  LIX.  Auch  in  dessen  Psychiatrie.  Wien  1884.  1;  ferner:  Flechsig,  Plan  des 
menschlichen  Gehirns.  Leipzig  1883. 

Für  das  gesammte  Centralnervensystem:  C.  Edingke,  Vorlesungen  über  den  Bau 
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der  nervösen  Centralorgane,  3.  Auflage,  Leipzig  1892.  — Bechterew,  die  LeitungS' 
bahnen  im  Gehirn  und  Rückenmark.  Leipzig  1894. 


III.  Iliillen  des  centralen  Nervensystems  (Meninges) 


§ 362. 

Die  ans  dem  Ectoderin  liervorgegangene  Anlage  des  centralen  Nervensystems 
bewahrt  nur  einige  Zeit  hindurch  ihren  epithelialen  Charakter,  insofern  sie  nur 
aus  Zellen  zusammengesetzt  ist.  Mit  der  ferneren  Diflcrenzirnug  dieser  Anlage 
betheiligt  sich  das  sie  anfänglich  umgebende  Bindegewebe  auch  an  der  Zusammen- 
setzung jener  Organe,  wie  es  bereits  oben  Erwähnung  fand.  Jenes  Gewebe  bildet 
dann  eine  einheitliche  Schichte,  die  sich  mit  den  Gefäßen  sowohl  in  Jene  Organe  fort- 
setzt, als  auch  mit  den  umgebenden  Skelettheilen  zusammenhängt.  In  diesem  Binde- 
gewebe tritt  durch  Lymphspalten,  die  zu  gi’ößeren*  Lymjihräumen  sich  vereinigen. 

eine  Sonderung  auf.  Durch 

Fig,  624 

Feriosi  ' einen  solchen  Lymphraum 

trennt  sich  zuerst  im  dritten 
Fötalmonate  eine  äußere 
Schichte  von  der  inneren 
(Fig.  624).  Die  äußere  Binde- 
gewebsschi  eilte  kleidet  zu- 
gleich als  Periost  die  Schädel- 


Bxtra  viater 
Suhduralraum 
Siibarachnoid. 
Pia  mater 


Schema  der  Hüllen  der  Centialorgane  des  Nerven- 
systemes.  p Pia  mater-Fortsätze  ins  Central- 
neryensystem. 


höhle  und  den  Kückgratcaual 
aus  und  gestaltet  sich,  au  beiden  Theilen  in  verschiedenem  Verhalten,  schließlich 
zu  einer  derberen  Membran,  der  Dura  mater.  Der  Kaum,  welcher  sie  vom  übrigen 
Gewebe  sondert,  ist  der  Snb  dural  raum.  An  dem,  nunmehr  Gehirn  und  Rücken- 
mark unmittelbar  umhüllenden  Bindegewebe  erfolgt  viel  später  eine  zweite  Diftc- 
renzirung.  In  ihm  auftreteude  Lymphräume  lassen  eine  dünne  Schichte  von  Binde- 
gewebe als  zarte  Membran  mehr  oder  minder  vom  darunter  befindlichen,  den 
Centralorganen  direct  angeschlossenen  Gewebe  sich  abheben.  Jene  Schichte  ist  die 
Arachnoides.  Die  Lymphräume  unter  ihr  stellen  die  Subarachnoidealräume 
vor.  Was  noch  direct  dem  Centralnervensystem  augcschlossen  übrig  bleibt,  je 
nach  der  Weite  der  Subarachnoidealräume  und  ihrem  Zusammentließen  auf  kleineren 
oder  größeren  Strecken  mehr  oder  minder  vollständig  von  der  darüber  befindlichen 
Arachnoides  getrennt,  repräsentirt  eine  dritte  Umhüllung,  die  Pia  mater.  In  dieser 
nehmen  vorzugsweise  die  zum  Ceutralnervensj^stem  sich  vertheilendeii  Gefäßbahuen 
ihren  Weg.  Da  die  Pia  mater  unmittelbar  dem  Gehirn  wie  dem  Rflckenmarke 
sich  anschließt,  steht  sie  mit  dem  bindegewebigen  Gerüste  des  Centratnervensystems 
in  engster  Verbindung. 

Wie  die  Sonderung  dieser  Hüllen  darlegte,  stehen  Pia  mater  und  Arachnoides 
unter  sich  in  engerer  Bezielmng  ais  mit  der  früher  sich  abspaltenden  Dura  mater. 


*)  .VIeninx  = mater,  das  Uinhiillcmle. 
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Aber  wie  diese  verhalten  sie  sich  an  beiden  Theilen  des  Centralnervensystems 
different.  Diese  Verschiedenheit  ist  von  zwei  Umständen  ableitbar;  erstlich  von 
dem  verschiedenen  functionellcn  Werthe  jener  Theile,  welcher  auch  die  Quantität 
der  Blutgefäße  beherrscht,  und  zweitens  aus  der  verschiedenen  Beziehung  zu  den 
das  Centralnervensystem  umgebenden  Skeletgebilden  und  damit  auch  der  Bäume, 
welche  Gehirn  und  Eiiokenmark  aufnehmen.  In  der  Schädelhöhlc  findet  das  Gehirn 
einen  Kaum  mit  unbeweglichen  Wandungen.  Es  besitzt  in  diesem  eine  solide  Ver- 
packung, dergestalt,  dass  sein  Oberflächenrelief  an  den  knöchernen  Wandflächen 
Eindrücke  hinterlässt.  Das  Widerspiel  hiervon  besteht  am  Kückenmarke.  Im  Kück- 
gratcanale  gelagert,  einem  durcii  die  Beweglichkeit  der  Wirbel  veränderlichen  Kaume, 
empfängt  es  Sicherung  gegen  äußere,  von  Seite  jener  beweglichen  Wandungen 
kommende  Einwirkungen  durch  möglichst  freie  Suspendirung.  Es  bestehen  Ein- 
richtungen, die  es  in  seiner  Lage  erhalten,  ohne  dass  die  Beweglichkeit  der  Wirbel- 
säule Zerrungen  an  ihm  hervorruft.  An  diese  Scheidung  der  Oberflimhe  des  Kücken- 
markes durch  einen  weiten  Zwischenraum  von  der  Wand  des  KUckgratcanals  ist 
ein  besonderes  Verhalten  jener  Ilüllen  geknüpft.  Die  Differenz  beider  Abschnitte 
ist  also  von  Anpassungen  an  das  verschiedene  erhalten  der  umschließenden  Skelet- 
theile ableitbar. 


§ 363. 

Die  Dura  mater  [Dura  menimr],  harte  Haut,  besteht  aus  derbem  fibrösem 
Bindegewebe  und  bildet  die  äußerste  Umhüllung  des  Centralnerv  ensystems.  Ihiei 
inneren  Fläche  liegt  die  Arachnoides  an.  Am  Kückenmark  und  am  Gehirn  bietet 
sie  verschiedene  Befunde.  Die  D u r a m a t er  des  G e h i r n e s ist  mit  der  Periost- 
auskleidung des  Cavum  eranii  in  inniger  Verbindung  und  löst  sich  mit  jener  von 
den  Schädelknochen  ab.  Die  den  Knochen  seihst  anlagernde  äußere  Lamelle  ist 
weicher,  etwas  lockerer  gewebt,  auch  gelaßrcicher.  Man  kann  sie  deshalb  als 
die  innere  Periostschichte  des  Cranium  betrachten.  Die  innere  Lamelle  dagegen 
ist  derber,  sie  besteht  aus  sehnigen  Fasern,  welche  aut  der  im  Allgemeinen  glatten 
Innenfläche  in  Gestalt  mannigfaltig  sich  durchkreuzender  gröberer  Züge  zum  Aus- 
druck kommen.  An  den  ISlähten  der  Knochen  besteht  ein  festerer  Zusammenhang 
der  Dura  mit  dem  jene  verbindenden  Gewebe.  Dem  periostalen  Charakter  der 
Dura  entspricht  es  auch,  dass  sie  sowohl  in  Vortiefungeu  und  Lücken  der  Knochen 
sich  fortsetzt  und  manche  Unebenheiten  überbj'ückt,  als  auch  die  Commimications- 

Öffnuugen  der  Schädelhöhle  auskleidet. 

Während  so  die  Dura  mater  durch  ihre  äußere  Schichte  als  Periost  erscheint, 
gewinnt  sie  durch  ihre  innere  Schichte  Beziehungen  zum  Gehirn.  Diese  sind  vor- 
züglich durch  Fortsatzbildungen  ausgesprochen,  welche  von  der  Dura  mater  her 
zwischen  größere  Gehiruabschnitte  sich  einsenken.  Indem  sie  diese  von  einander 
trennen,  bilden  sie  einen  Stützapparat.  Von  diesem  sind  eine  senkrechte,  zwischen 
beiden  Hemisphären  sich  einsenkende  Lamelle  [Großhirnsichel)  und  eipe  fast 
horizontale,  zwischen  Kleinhirn  und  Hinterlappen  des  Großhirns  tretende  Lamelle 
[KleinhirnzeÜ]  (Fig.  625)  die  ansehnlichsten  Gebilde. 

Die  Großhirnsicbel  (Falx  cerebri,  F.  eerehri  major)  beginnt  vorne  an 
der  Crista  gaUi  und  steigt  von  da  an  empor,  mit  ihrem  convexen  Kande  m der 
Medianlinie  des  Schädeldacbos  befestigt.  Hinten  reicht  sie  bis  zur  Protuberantia 
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occipitalis  ^ interna  und  steht  von  dieser  an  nach  vorne  zu  in  ihrer  ganzen  Höhe 
mit  dem  Tentorium  cerebelli  im  Zusammenhang.  Ihr  unterer  freier  Eand  ist  gegen 
den  Balken  gerichtet,  ohne  jedoch  dessen  Oberfläche  zu  erreichen  (Pig.  340  II. 
S.  8).  Auf  ihrem  Verlaufe  nach  hinten  gewinnt  sie  an  Höhe,  während  sie  an  ihrem 
Beginne  die  beiden  Frontallappen  nur  unvollständig  von  einander  scheidet. 

Das  Kleinhirnzelt  (Tentorium  cerebelli)  erstreckt  seine  Befestigung 
vom  Sulcus  transversus  des  Oeoipitale  zur  oberen  Kante  der  Pyramide  des  Petrosum, 
und  von  da  noch  zum  Processus  clinoideus  anterior.  Von  beiden  Seiten  her  tritt 


Fig.  G25. 

Sinus  long.  sup. 


Falx 

cerebri 


Sinus 

rechts 


Tentorium 


Sinus 

transversus 


so  eine  liauielle  der  Dura  mater  ab, 
welche  medianwärts  emporstrebend  mit 
dem  unteren  Kande  der  großen  Sichel 
verschmilzt,  indes  sie  vorne  mit  freiem, 
medial  gerichtetem  und  sanft  ausge- 
schnittenem Eande  endigt.  Man  kann 
sich  so  vorstellen,  dass  die  Falx  cerebri 
hinten  sich  in  zwei  Hälften  spaltet, 
welche  in  eine  schräge,  dann  horizontale 
Lage  übergehend  das  Tentorium  her- 
steilen (Fig.  625).  Die  freien  Eänder 
beider  Hälften  des  Tentorium  begrenzen 
eine  hinten  in  einen  Spitzbogen  aus- 
gezogene Öfihung,  in  welcher  die  Hirn- 
stiele mit  den  Vierhiigelu  lagern.  Das 
Tentorium  deckt  das  Kleinhirn,  und 
wird  durch  seine  Verbindung  mit  der 
Großhirnsichel  emporgehalteu,  so  dass 
es  die  ihm  aufgelagerten  Hinterlappen 
des  Großhirns  zu  stützen  vermag. 

Eine  unansehnliche  Fortsatzbildung 
ist  die  Kleinhinisichel  (Falx  cerebelli,  Falx 
cerebri  minor),  eine  zwischen  beide  Hemisphären  des  Kleinhirns  einragende  Dura 
mater-Falte,  welche  von  der  Protubcrantia  occipitalis  interna  gegen  das  Poramen 
magnum  herabsteigt  und  sich  in  dessen  Nähe  in  zwei  flach  anslaufende  Schenke! 
theilt.  Endlich  setzt  sich  die  Dura  mater  auch  Uber  die  Sattelgrnbe  hinweg,  vom 
Sattelknopfe  bis  zur  Sattellehne  verlaufend  Diaphragma  sellae  turcicae).  Eine  Öff- 
nung in  der  Mitte  dieser  Membran  lässt  das  Infundibulum  zu  der  in  der  Sattelgrube 
liegenden  Hypophysis  gelangen,  und  an  den  Eändern  dieser  Öfihung  schlägt  sich  die 
Dura  mater  zur  Auskleidung  der  Sattelgrube  um. 


Senkrechter  Querschnitt  durch  die  Occipitalregion 
des  Kopfes  mit  Occipitallappen  des  Großhirns  und 
Cerebeiluin,  Der  Sinus  rectus  ist  schräg  durch- 
schnitten. 


Die  Arterien  der  Dura  mater  des  Gehirns  sind  Ai&Arteriae  meningeae  vgl.  II. 
S.  242,  245,  250).  Über  die  Venensinusse  vgl.  II.  S.  308. 


Die  Dura  mator  des  Rückenmarks  ist  eine  Fortsetzung  jener  des  Ge- 
hirns, jedoch  mit  nicht  unwesentlichen  Modificationen.  Am  Umfange  des  Forameu 
magnum  spaltet  sie  sich  in  zwei  Lamellen.  Eine  äußere,  relativ  dünne  Schichte 
begiebt  sich  au  die  Wandungen  des  Eückgratcanals  und  geht  da  theUs  in  den 
periostalen  Überzug  der  Wirbel,  theils  in  den  Bandapparat  über,  ohne  nähere 
Beziehungen  zum  Eflckenmarke  zu  gewinnen.  Solche  bietet  dagegen  die  innere 
Lamelle.  Diese  stellt  einen  weiten,  das  Eiickenmark  umhüllenden  Sack  vor,  wel- 
cher bis  in  die  Gegend  des  2.-3.  Sacralwirbels  herabreicht  und  sich  von  da, 
rudimentär  werdend,  dem  Ende  des  Filum  terminale  anschließt. 


Vom  Gehirn. 
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Zwischen  Dura  und  der  ihr  enge  anliegenden  Arachnoides  (Fig.  626)  ist  der 
S u b d u r a 1 r a u m verbreitet. 

Der  Sack  der  Dura  mater  ist  durch  lockeres,  fetthaltiges  Bindegewehe , sowie  durch 
die  inneren  vertebralen  Venenplexusse  von  der  periostalen  Auskleidung  der  Wand  des 
Rückgratcanals  getrennt,  indem  die  den  Durasack  durchsetzenden  Nerven  von  ersterem 
einen  Überzug  empfangen,  der  sie  bis  zu  den  Foramina  intervertebralia  begleitet  und 
dort  mit  dem  Perioste  zusaramenhängt,  wird  die  Dura  mater  des  Rückenmarks  im  Rück- 
gratcanale  flxirt  erhalten.  Außerdem 
treten  auch  noch  Sehnenfäden,  besonders 
am  unteren  Abschnitte,  von  der  Dura 
zur  Wand  des  Rückgratcanals.  Mit  dem 
Rückenmarke  selbst  steht  die  Dura  durch 
das  hig.  denUculalum  (11.  S.  443)  im  Zu- 
sammenhang. Eine  untergeordnete  Rolle 
spielen  Biiidegewebszüge,  welche  hin  und 
wieder  zur  Arachnoides  sich  erstrecken 
und  am  häufigsten  im  oberen  Theile  des 
Rüokgratcanals  verkommen. 

Die  Verschiedenheit  des  Verhal- 
tens der  Dura  mater  des  llUckenmarks 
von  jener  des  Gehirnes  leiten  wir  von 
der  Anpassung  an  verschiedene  vom 
Skelette  gebotene  Bedingungen  ab  (II. 

S.  43!)).  Diese  Anpassung  beherrscht  auch  Querschaitt  durch  die  Haiswirheisauie. 

noch  den  venösen  Getaßapparat  der 

Dura  mater.  In  der  Dura  mater  des  Gehirns  sind  die  Venen  größtentheils 
durch  Sinusse  repräsentirt,  welclie  durch  die  von  ihnen  eingenommenen  Locali- 
täten  eine  ßaum-üconomie  bezeugen.  Sie  finden  sich  vorwiegend  da,  wo  in 
der  Umgebung  des  Gehirns  zwischen  Theile  des  letzteren  einragende  Lücken  be- 
stehen, und  fehlen  da,  wo  das  Gehirn  gewölbte  Oberflächen  der  Schiidelwand  zukehrt. 
.Inders  gestalten  sich  die  Verliältnisse  im  Eiickgratcanal.  Dessen  im  Verhältnis 
zum  Eiickenmark  größere  Weite  gestattet  eine  ausgebreitetere  Entfaltung  der  Venen 
der  Dura  mater,  die  hier  Plexusse  bilden  und  sowohl  dadurch,  als  auch  durch  das 
Auftreten  von  I>ymphränmeu  eine  vollständige  Trennung  der  Dura  sich  vollziehen 
lassen.  Dass  aber  der  von  der  inneren  Lamelle  gebildete  eigentliche  Duralsack  des 
Rückenmarkes  sich  noch  weit  über  das  distale  Ende  des  Rückenmarkes  herab- 
erstreckt, leitet  sich  von  dem  ungleichen  Wachsthiim  des  Rückenmarkes  und  der 
Wirbelsäule  ab,  indem  mit  der  bedeutenden  Ausbildung  des  Lumbaltheiles  der  letz- 
teren eine  scheinbare  Verkürzung  des  Rückenmarkes  entsteht.  Dieser  Umstand 
bedingt  aber  wieder  eine  bedeutende  Verlängerung  der  Wurzeln  der  unteren  Spinal- 
nerven, die  dann  als  Ouuda  eqtiina  noch  ln  den  Duralsack  mit  eingeschlossen  sind. 

§ 364. 

Als  Arachnoides  [Spinnwebehaul]  bezeichnet  man  eine  zarte  und  durch- 
sichtige Membran,  welche  Rückenmark  wie  Gehirn  continuirlich  umhüllt.  Sie 
besteht  aus  Bindegewebe  und  entbehrt  der  Gefäße.  Am  Rückenmark  stellt  sie 
eine  von  diesem  durch  einen  weiten  Zwischenraum  getrennte  Membran  vor 
Fig.  026),  welche  sowohl  von  den  Zacken  des  Ligamentum  denticulatum,  als 
auch  von  den  Wurzeln  der  Spinalnerven  durchsetzt  wird  und  mit  diesen  etwas 


Fig.  62(i. 
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lateral  sich  auszieht.  Von  der  Araclmoides  zur  Pia  ziehende  Bindegewebsbälkchen 
fehlen  jedoch  auch  hier  nicht  ganz,  ln  Fig.  1)26  bemerkt  man  dorsal  in  der  Me- 
dianlinie eine  solche  Durchsetzung  des  subarachnoidealen  Baumes. 

Am  Gehirn  folgt  sie  nur  dessen  größeren  Contnren  und  liegt  dabei  innig 
der  Dura  mater  an.  Von  dem  verlängerten  Marke  ans  schlägt  sie  sich  hinten 
znm  Cerebellum  empor  und  umhüllt  die  Hemisphären  des  Kleinhirns,  von  dessen 
oberer  Fläche  sie  sich  zum  hinteren  Bande  der  Tela  chorioides  superior  ei'streckt. 
Mit  dieser  steht  sie  in  Verbindung.  An  den  Großhirnhemisphären  überbrUckt  sie 
die  Furchen  und  tritt  au  der  medialen  Fläche  gegen  den  Balken  herab,  wo  sie 
von  einer  Seite  nach  der  andern  sich  fortsetzt.  Auch  au  der  Gehirnbasis  schlägt 
sic  sich  über  vorspiingende  Gebilde,  ohne  in  dazwischen  befindliche  Vertiefungen 
einzudringen,  und  lässt  damit  größere  freie  Strecken  unter  sich. 

AVähreud  die  äußere  Oberfläche  der  Araclmoides  glatt  sich  darstellt,  ist  ihre 
dem  Gehirn  zugewendete  Fläche  mit  dem  Pialüberznge  des  letzteren  durch  Binde- 
gewobszüge  im  Zusammenhang.  Sie  stellen  das  Subarachnoidealgeiuebe  vor. 
Dieses  durchzieht  den  Subarachnoideedraum,  für  den  die  Arachnoides  eine  äußere 
Abgrenzung  bildet.  Dieser  Baum  besitzt  weitere  und  engere  Partien.  Letztere 
treffen  sich  besonders  über  den  Gjnä  des  Großhirns,  während  in  dessen  Sulei  weitere 
Bäume  bestehen.  Solche  sind  recht  ansehnlich  an  jenen  Localitäteu,  wo  entweder 
zwischen  Hirnabschnitten  weitere  Lücken  Vorkommen,  odei’  wo  Gchirnstrooken 
nicht  unmittelbar  der  Schädelwand  anlagern.  Die  weiteren  wie  die  engeren 
Strecken  des  gesammten  Subarachuoidoalraums  stehen  unter  sich  im  Zusammen- 
hang. Sie  werden  von  einem  wässerigen,  klaren  Fluidum  erfüllt,  dem  Liquor 
cerebro-spinalis,  Avelcher  nur  wenig  feste  Bestandtheile  enthält.  Diese  Flüssig- 
keit steht  mit  Lymphbahnon  im  Zusammenhang,  zunächst  mit  solchen,  welche  die 
vom  Centralnervensystem  abgeheuden  peripherischen  Nerven  begleiten.  Am  Fo- 
ramen  Magcndii  communicirt  der  Subarachnoidealraum  mit  den  Binneuräumen 
des  Centralnervensystems. 

Die  weiteren  Abschnitte  des  Siibarachuoidealraumes  werden  als  Cistemae  unterschie- 
den. Man  hat  sich  unter  diesen  also  je  eine  weitere  Strecke  jenes  Raumes  vorzustellen, 
welche  in  engere  Räume  der  Nachbarschaft  übergeht.  Die  bedeutendste  ist  die  Ciüerna 
cereheUo-meduUans,  unter  dem  vom  verlängerten  Marke  zum  Kleinhirn  sich  begebenden 
Arachnoideal-Blatte.  Ihr  Raum  senkt  sieh  durch’s  Foramen  Magendii  zur  Rautengtube. 
Die  Clslema  fotsae  Sylvii  nimmt  die  gleichnamige  Spalte  ein.  "Weite  Räume  liegen  auch 
an  der  Basis  des  Gehirns.  Einer  umgiebt  das  Chlasma  nervorum  opticorum  (^Cislerna 
chioimatia)  und  erstreckt  sich  hinten  in  die  Ciaterna  intercruralia  zwischen  beiden  Hirn- 
schenkeln. Von  da  aus  geht  die  Ciatema  ambiena  lateral  um  die  l’edunculi  cerebri  bis 
zu  den  Vierhügeln  empor. 

Als  besondere , von  der  Arachnoides  aus  entstandene , aber  auch  die  Dura  mater  in 
Mitleidenschaft  ziehende  Gebilde  sind  die  sogenannten  Pacchionischen  Granula- 
tionen (^1‘acchioniaclie  Thüaen  der  Älteren)  aiizuführen.  Es  sind  Bindegewebswucho- 
rungen  in  Gestalt  von  zotteuförmigen  Erhebungen  (daher  auch  Arachnoideahotten  be- 
nannt), die  an  bestimmten  Stellen  ziemlich  regelmäßig  verkommen.  Am  längsten  sind 
sie  zur  Seite  des  Sinus  longitudinalis  superior  bekannt ; auch  am  Sinus  transversus  und 
an  manchen  anderen  venösen  Sinussen  der  Dura  mater  bestehen  die  gleichen  Gebilde. 
An  der  erstgenannten  Localltät  rufen  sie  von  der  Dura  mater  ausgehende  Erosionen  der 
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Pig.  027. 


Simts  »enos. 


Knochenflächen  hervor  (I.  S.  218),  zuweilen  von  ziemlichem  Umfang.  Die  kolbigen  Fort- 
sätze der  Araehnoides,  welche  jene  »Granulationen«  darstellen,  zeigen  ihr  Inneres  mit 
dem  Suharachnoidealraum  in  Verbindung  und 
wie  dieser  von  einem  feinen  Balkennetze 
durchsetzt.  Sie  ragen  ln  venöse,  mit  den 
genannten  Sinussen  commuuicirende  Räume 
der  Dura  inater,  deren  Gewebe  sie  verdrängen, 
so  dass  es  jene  Kolben  nur  mit  einer  dünnen 
Lage  überzieht.  (Vergl.  Fig.  627.) 

Auf  der  gesammten  äußeren  wie  inneren 
Oberfläche  der  Araehnoides  linden  sich  die 
Bindegewebszüge  überkleidet  von  einer  dünnen 
epitheloiden  Zellplättchen-Lage,  die  sich  auch 

auf  das  Maschenwerk  der  Subarachuoidealräume  erstreckt.  Es  bestehen  eben  auch  hier 
die  histologischen  Verhältnisse  der  Lymphräume. 


Dura  maier — 

Üuhduralr.-  - 
Arachn.'^' 
Snharaefm,'^'^ 
Pia  niater 


Scliema  einer  Arachnoidealzotte. 


§ 365. 

Die  Pia  m ater  (Pia  wienm«),  weiche  Hüllhaut,  Gefäßhaut,  ist  die 
das  Rückenmark  wie  das  Gehirn  direct  üherkleidendc,  gcfäßftthrende  Bindegewebs- 
schichte,  welche  durch  das  Subarachiioidealgewebe  mit  der  Araehnoides  zusammen- 
hängt. Nur  da,  wo  die  Subaraehnoidealräume  eine  bedeutende  Ausdehnung  ge- 
wannen, wie  am  Rückenmarke  und  an  manchen  Ijoealitäten  des  Großhirns,  erscheint 
die  Pia  in  größerer  Selbständigkeit.  Als  äußerste  Schichte  des  Gentrutnerven- 
sysiems  steht  sie  mit  diesem  durch  überall  in  es  eintretende  Bindegewebsfortsätze 
in  engster  Verbindung  und  kann  nicht  abgelöst  werden,  ohne  jenes  selbst  zu  ver- 
letzen. Diese  Fortsätze,  bald  Lamellen,  bald  Faserzflge  und  Geläßschoiden,  stehen 
wieder  mit  dem  bindegewebigen  Stntzwerk  des  Rückenmarks  und  des  Gehirns  im 
Zusammenhang,  und  so  bestehen  zwischen  diesen  und  der  Pia  mater  innigste  Ver- 
bindungen. An  den  Nervenwnrzeln  setzt  sich  die  Gefäßhant  in  die  bindegewebigen 
Umhüllungen  derselben  (Nervenscheiden)  fort.  Größere  Blutgefäße  verzweigen  sich 
in  der  Obei-fläehe  der  Pia,  und  von  den  .\sten  dringen  überall  feine,  von  jenen 
Bindegewebszügen  begleitete  Zweige  in  das  Centraluervensystem.  Auch  die  Lymph- 
bahneu  dieser  Organe  finden  hier  Verbreitung.  Sie  begleiten  die  ins  Gehirn  und 
Rückenmark  eintreteuden  arteriellen  Blutgefäße  als  Lymphscheideu  derselben. 

Die  Pia  mater  des  Rückenmarks  liegt  diesem  innig  an,  so  dass  sie 
nicht  leicht  von  ihm  abgehoben  werden  kann,  und  besitzt  eine  relativ  geringe 
Blutgefilßverbreituug.  An  der  vorderen  Medianspalte  dringt  eine  Falte  der  Pia 
ein,  so  dass  die  Spalte  ohne  Zerreißung  des  Rückenmarks  dargestellt  werden  kann. 
An  der  hinteren  Mediaufurche  sendet  die  Getäßhaut  eine  nach  beiden  Seiten  ver- 
zweigte Lamelle  ins  Innere.  An  der  Seite  des  Rückenmarks,  zwischen  den  vorderen 
und  hinteren  Nerven  wurzeln,  erstreckt  sich  ein  leistenartiger  Vorsprung  der  Pia 
mater  und  sendet  in  regelmäßigen  Abständen  quere  Fortsätze  zur  Dura  mater. 
Diese  bilden  das  Ligamentum  denticnlatum,  dessen  Zacken  sich  jederseits 
auf  circa  22  belaufen.  Die  erste  Zacke  findet  sich  in  der  Höhe  des  Hiuterhaupt- 
loches  zwischen  dem  12.  Ilirnuerveii  und  der  xirteria  vertebralis,  die  folgenden 
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zwischen  den  Wurzeln  je  zweier  Spinalnerven.  In  der  Lumbalgegend  ti-eten  un- 
regelmäßigere Verhältnisse  ein.  Das  ganze  Band  ist  ein  Rest  des  primitiven  Zu- 
sammenhanges aller  Hüllen  des  Rückenmarks. 

Die  Pia  mater  des  (lehii-ns  ist  an  den  Strecken,  wo  sie  weiße  Substanz 
ttberkleidet,  jener  des  Rückenmarks  ähnlich.  Wo  sie  die  graue  Rinde  bedeckt, 
ist  sie  gefäßreicher  und  damit  scheinbar  selbständiger.  Infolge  dessen  lässt  sie 
sich  von  der  Rindenschichte  der  Hemisphären-Oberfläche,  freilich  nur  unter  Zer- 
reißung der  Gewebscontinuität,  leicht  ablöscn.  wobei  zahlreiche  feine,  von  Lymph- 
bahnen  umscheidete  Blutgefäßzweige,  welche  sie  in  die  Hirnrinde  sendet,  sich  aus 
dieser  ausziehen.  Dass  die  Pia  mater  sowohl  am  Großhirn  in  die  Sulei,  als  auch 
am  kleinen  Gehirn  zwischen  die  Lamellen  der  Oberfläche  eindringt  und  überall  die 
graue  Rindenschichte  überkleidet,  geht  aus  ihrer  Natur  als  gefäßführende  Über- 
flächenschichte hervor. 

Am  verlängerten  Marke  setzt  sich  die  Pia  mater  des  Rückenmarks  in  jene 
des  Gehirns  fort,  bis  gegen  die  Grenze  der  Rautengnibe  unter  ähnlichen  Verhält- 
nissen wie  an  ersterem. 

Ihr  Verhältnis  zu  einigen  Decktheilen  der  Gehirnanlagen  ist  schon  oben  dar- 
gestellt (II.  S.  401,  408,  419),  so  dass  hier  nur  ihre  Anordnung  im  Ganzen  vor- 
zuführen ist. 

Am  vierten  Ventrikel  ist  infolge  der  Kückbildimg  des  Daches  die  Gefäßhaut 
zu  einer  über  die  Rautengrube  gespannten  Decke  geworden  (Tela  chorioides  infe- 
rior], die  innen  einen  Epithelüberzug  trägt  und  mit  diesem  den  Rost  jenes  Daches 
vorstellt.  Weiter  nach  vorne  bestehen  an  der  Unterfläche  der  Tela  chorioides 
zwei  schmale  Gefäßgeflechte,  welche  gegen  den  Boden  der  Rautengrube  herabrageu 
Plexus  chorioides  ventr.  IV.).  Sie  sind  nach  der  Seite  in  die  laterale  Ausbuchtung 
des  vierten  Ventrikels,  hinter  den  Crura  cerebelli  ad  medullam  längs  der  Flocken- 
stiele  fortgesetzt  und  treten  neben  den  Flocken  zu  Tage. 

Vom  Cerebellum  her  tritt  die  Pia  mater  über  die  Vierhügel  hinweg,  unterhalb 
des  Balkenwulstes  mit  einem  von  letzterem  kommenden  Pia-mater-Blatte  zusammen, 
und  stellt  damit  eine,  unter  Balken  und  Fornix  sich  einschiebende  Lamelle  vor. 
Diese  spannt  sich  als  Tela  chorioides  ventrieuU  III.  über  den  letzteren,  vorwärts 
bis  zu  den  Säulen  des  Gewölbes  und  setzt  sich  unterhalb  des  Fornix-Randes  in  die 
Seitenventrikel  fort.  An  der  unteren  Fläche  dieser  Tela  chorioides  ragt  ein  Ader- 
geflecht in  den  dritten  Ventrikel  ein.  Hinten  umfasst  es  die  Zirbel.  Vorne,  am 
Monro’schen  Loche  geht  es  in  einen  mächtigeren  Plexus  Uber,  welcher  dem  Rande 
des  Fomix  folgend  in  das  Unterhorn  sich  hinab  erstreckt  (Plextis  chorioides  ventri- 
culi  lateralis).  Dieses  Adergeflechte  ist  also ' die  seitliche  Entfaltung  der  Tela  cho- 
rioides und  steht  auch  längs  des  Unterhornes  mit  der  äußeren  Pia  mater  im  Zu- 
sammenhang. Wie  die  Tela  chorioides  auf  der  Strecke,  mit  welcher  sie  den  dritten 
Ventrikel  überlagert,  die  primitive  Decke  des  letzteren  in  sich  aufgenommen  hat 
(II.  S.  4(18),  so  bieten  auch  die  Adergeflechte  der  Seitenventrikel  solche  ursprüngliche 
Oberflächeutheile  des  Gehirns  dar,  die  bei  dem  Einwuchern  der  Pia  in  die  sogenannte 
Fissura  transversa  cerebri  mit  den  Adergeflechten  sich  verbanden  und  dann  einen 
Epithelilherzuy  derselben  darstellen. 

Die  reiche  Blutgefäßvertheilung  an  der  Oberfläche  des  Großhirns,  selbst  in  den 
überall  zwischen  den  Windungen  in  die  Sulei  eindringenden  PlaUamellen,  entspricht 
dem  hohen  functioneilen  Werthe  der  Großhirnrinde.  Ähnliches  gilt  auch  für  das 
Cerebellum. 


Peripherisches  Nervensystem. 
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Bezüglich  des  Plexus  c.horioides;  Luschka,  Die  Adergeflechte  des  menschlichen  Ge- 
hirns. Berlin  1855.  — Kollmann,  Die  Entwickelung  der  Adergeflechte.  Leipzig  1861. 

Aus  dem  geschilderten  Verhalten  zur  Arachnoides  geht  hervor,  dass  die  ge- 
sammte  Oberfläche  der  weichen  Hirnhaut  keine  so  deutliche  Abgrenzung  wie  jene 
des  Rückenmarks  besitzt.  Sie  steht  überall  durch  Bindegewebszüge  mit  der  über 
ihr  befindlichen  Arachnoides  im  Zusammenhang. 

Die  Zugehörigkeit  der  Arachnoides  zur  Pia  wird  nicht  nur  durch  das  Subarachnoi- 
dealgewebe  zum  Ausdrucke  gebracht,  sondern  eben  so  sehr  durch  den  Verlauf  der' 
größeren,  der  Pia  zugetheilten  Blutgefäße  innerhalb  jenes  Gewebes.  Am  leichtesten  über- 
zeugt man  sich  hiervon  an  der  Gehirnbasis,  wo  die  Arteria  basilaris,  wie  sämmtliche 
den  Circulus  ■Willisii  darstellenden  Arterien,  nicht  sowohl  in  der  das  Gehirn  direct  um- 
gebenden Pial-Schichte,  sondern  in  jenem  ziemlich  grobe  Züge  bildenden  Subarach- 
noidealgewebe,  zum  Theile  in  den  Cistemen  desselben,  ihre  Lage  finden. 


B.  Peripherisches  Nervensystem. 

Allgemeines  Verhalten. 

§ 366. 

Die  von  Rückenmark  und  Gehirn  ausgehenden  Nerven  (Nervi  cerebro-spinales) 
stellen  bis  zu  ihren  Eudbezirken  das  peripherische  Nervensystem  vor.  Es  sind  die 
leitenden  Bahnen,  durch  welche  die  peripherischen  Endapparate  mit  den  centralen 
Organen  verbunden  sind.  Obwohl  in  der  Hauptmasse  aus  Nervenfasern  bestehend, 
sind  diese  doch  nicht  die  ausschließlichen  Elemente , da  an  bestimmten  Orten 
Nervenzellen  in  jene  Bahnen  eingeschaltet  sind,  bald  vereinzelt,  bald  in  größeren 
Mengen.  Im  letzteren  Falle  bilden  die  Nerven  Anschwellungen  [Ganglien).  Die 
Nerven  des  Gehirns  wie  Jene  des  Rückenmarkes  bieten  manche  Eigeuthümlichkeiten, 
die  ein  Zusammenfasseii  aller  Verhältnisse  unthuulich  erscheinen  lassen.  Doch  ist 
den  von  Rückenmark  entsendeten  Nerven  eine  Reihe  von  Befunden  gemeinsam,  die 
auch  an  den  meisten  Ilirunerven  wiederkehren. 

Die  am  Stamm  des  Körpers  im  Skelete  und  auch  in  der  Muskulatur  ans- 
gesprochene Mehamerie  wiederholt  sich  an  den  Spinalnerven,  und  dieses  bildet 
einen  der  wesentlichsten  Charaktere  der  letzteren.  Bestehen  auch  in  dem  distalen 
Verhalten  manche  Verschiedenheiten,  so  sind  diese  doch  untergeordnet,  insofern 
sie  durch  außerhalb  des  Körperstammes  liegende  Verhältnisso,  vorzüglich  durch 
die  OUedmaßen,  bedingt  sind.  Auch  das  speoiellere  Verhalten  der  Spinalnerven 
bietet  wichtige  Übereinstimmungen.  Es  ist  an  ihnen  zunächst  eine  vordere  und 
eine  hintere  Wurzel  (Fig.  628  »i,  s)  unterscheidbar.  Diese  entstehen  als  fein- 
faserige Fortsätze  aus  der  Anlage  des  centralen  Nervensystems.  Die  hinteren  oder 
dorsalen  Wurzeln  gehen  anfänglich  von  einer  continuirlichen  Leiste  aus,  welche 
sich  an  der  Sohlussstelle  des  Mednllarrohrs  jederseits  erstreckt.  Außer  den  Fasern 
linden  sich  auch  zellige  Elemente  (Ganglienzellen)  vor,  die  von  der  centralen  Anlage 
in  die  hintere  Wurzel  gelaugten.  Indem  sie  sich  zusammenhäufen,  bilden  sie  ein 
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Ganglion,  welches  die  hintere  Wurzel  auszeichnet:  das  G.  spinale  s.  inter verte- 
brale [g]  der  Eückenraarksncrveu. 

Jede  Wurzel  besteht  nach  dom  V ersehwinden  der  Nerveuleiste  aus  einer  Anzahl 
aus  dem  Euckenmarke  tretender  Pädcheu,  die  an  dem  bezüglichen  Foramen  inter- 
vertebrale, als  der  Austrittsstelle  des  Nerven,  sich 
vereinigen.  Die  hintere,  großenthcils  sensible  Wurzel 
(Pig.  628  ä)  geht  hier  in  das  Ganglion  über.  Die 
Faser  verbindet  sich  mit  Ganglienzellen,  und  nur 
wenige  scheinen  das  Ganglion  zn  durchsetzen.  Am 
Ganglion  läuft  die  vordere,  rein  motorische  Wurzel  (m 
vorbei,  um  sich  jenseits  des  Ganglion  mit  den  aus 
diesem  anstretendon  Fasern  zu  verbinden.  Aus  dem 
theilweisen  Austausche  der  den  vorderen  und  den  hin- 
teren Wurzeln  entstammenden  Nervenbündel  bildet 
sich  der  Spinalnerv  Isp),  welcher  motorische  und  sen- 
sible Elemente  führt. 

Es  sind  also  auf  den  peripherisclien  Bahnen  sensible  und  motorische  Nerven  zu 
unterscheiden,  welche  jedenfalls  die  Hauptbestandtheile  des  peripherischen  Nervensystems 
darstellen.  Außer  diesen  hat  man  in  functioneller  Beziehung  secretorische  zu  unter- 
scheiden, die  für  die  Drüsenorgane  bestimmt  sind.  Vasomotorische  Nerven  für  die  Wan- 
dung der  Blutgefäße  bilden  eine  ünterabtheilung  der  motorischen. 

Obwohl  die  Ganglienzellen  die  charakteristischen  Bestandtheile  der  Ganglien  bilden, 
finden  sie  sich  doch  auch  in  den  Bahnen  gewisser  peripherischer  Nerven.  Die  Ganglien- 
bildung ist  also  eine  Häufung  von  Ganglienzellen,  die  von  dem  Centralnervensysteme 
stammen  (i?AGEMBHL,  Untersuchungen  über  die  Entwickelung  der  Spinalnerven.  Dorpat 
1882).  An  den  Cerebro-Spinal-Oanglien  des  Menschen  wie  der  höheren  Wirbelthiere  sind 
die  Ganglienzellen  anscheinend  unipolar,  der  Fortsatz  ist  aber,  wie  I.  S.  124  bemerkt, 
distal  getheilt,  so  dass  die  Gangüenzelle  sich  wie  in  die  Bahn  einer  Faser  eingeschaltet 
verhält. 


Fig.  028. 


§ 367. 

Jeder  Spinalnerv  theilt  sich  sofort  in  zwei  Äste  (Fig.  628).  Ein  meist 
schwächerer,  Ramus  posterior  [dorsalis,  b),  wird  ans  einem  Theile  der  aus  dem 
Ganglion  kommenden  und  einem  Theile  der  vorderen  Wurzel  zusammengesetzt, 
und  wendet  sich  nach  der  Dorsalregiou ; ein  Ramus  anterior  [ventralis]  [a,  a] 
entstellt  in  ähnlicher  Weise,  imd  verläuft  nach  der  vorderen  Seite  des  Körpers. 
Vom  E.  anterior  zweigt  sich  ein  Ästchen  zu  inneren  Organon  ab,  R.  visceralis  {i). 
Es  geht  in  Nervenbahnen  über,  welche  am  Tractus  intestinalis  und  au  seinen  Ad- 
nexis,  am  Uro-genital-System , sowie  am  Gefäßapparat  verzweigt  sind  und  als 
sympalhisches  Nervensystem  unterschieden  werden.  Durch  den  Eeiohthum  der 
Ganglieneinlagerungen,  wie  durch  die  Beschaffenheit  der  faserigen  Elemente  imter- 
scheidet  sich  dieser  Theil  vom  übrigen  cer ebro-spinalen  Nervensystem. 

Beim  Austritte  aus  dem  Contralnervensystem , sowie  beim  Durchtritte  durch 
die  Dura  mator  erhalten  die  Nerven  eine  von  den  Umhüllungen  jener  Centren  auf 
sie  abgehende  bindegewebige  Scheide,  die  sie  auf  ihrem  Verlaufe  liegleitet. 


Peripherisches  N ervensystem 
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Die  Formelomeute  des  periphevon  Nervensystems  sind  zu  Bündeln  vereinigt, 
weiche  vom  Bindegewebe  umgeben  und  durch  dieses  mit  anderen  zu  Nerven- 
strängen verschiedener  Stärke  verbunden  sind.  Die  einzelnen  Bündel  eines  Nerven 
führen  eine  verschiedene  Zahl  von  Nervenfasern  und  erscheinen  besonders  bei 
stärkeren  Nerven  in  mannigfacher  Combinatiou,  Jedes  dieser  secundären  Bündel 
besitzt  eine  besondere  Bindegewebsumhüllung  [inneres  Permeurium) , w'elche  ge- 
schichtet ist  und  von  ihrer  innersten  Schichte  her  Lamellen  ins  Innere  des  Bündels 
absendet.  Dadurch  wird  jedes  der  secundären  Bündel  wieder  in  eine  Anzahl  von 
Nervenfasergrnppen  zerlegt.  Die  secundären  Bündel  werden  gleichfalls  durch 
Bindegewebe  znsammengehalten,  in  welohem  Blutgeläße  sich  verbreiten.  Mit  diesem 
interstitiellen  Bindegewebe  der  Nerven  hängt  eine  äußere  Schichte  desselben  Ge- 
webes zusammen,  die  Nervenscheide  [äußeres  Perineurmn,  auch  Epineurium), 
welche  gleichfalls  mit  dem  Nerven  sieh  peripherisch  verzweigt. 

Das  die  Nerven  somit  in  verschiedener  Art  hegleiteude  Bindegewebe  ist  auch  der 
Ort  für  Lymphbahnen,  die  überall  verbreitet  sind,  auch  zwischen  den  Baraellen  des 
Perineurium  und  in  dem  die  Nervenfasern  direct  umgebenden  Gewebe.  Auch  in  den 
Ganglien  sind  die  Formelemente  durch  Bindegewebe  vereinigt. 

Die  Formelemente,  welche  die  Nervenbündel  und  damit  die  Nerven  zusammensetzen, 
werden  meist  durch  Fasern  verschiedenen  Kalibers  dargestellt.  Diese  Yerschiedenheit 
zeigt  sich  sowohl  innerhalb  eines  einzelnen  Nervenstammes,  als  auch  bei  Vergleichung 
einzelner  Nervenstämme  unter  einander.  Früher  hatte  man  die  feineren  Fasern  für  sen- 
sible, die  gröberen  für  motorische  angesehen.  Diese  Unterscheidung  ward  unhaltbar.  Ob 
dagegen  jene  Kaliber-DilTerenz  mit  der  Länge  der  Bahn  im  Connex  steht,  ist  zweifelhaft; 
denn  wenn  auch  Nervenfasern,  die  einen  längeren  Weg  bis  zum  Endorgau  zurückznlegen 
haben,  ein  stärkeres  Kaliber  besitzen  als  solche,  welche  früher  ihr  Ende  erreichen,  so 
trifft  sieh  dieses  doch  keineswegs  allgemein.  Da  in  der  Nervenbahn  dem  Achsencylinder 
die  Hauptrolle  zukomrat,  muss  derselbe  bei  der  Beurtheilnng  der  Kaliber-Differenz  der 
Fasern  in  den  Vordergrund  gestellt  werden. 

§ 368. 

Auf  dem  Verlaufe  zu  ihren  Endorganen  verzweigt  sich  die  Mehrzahl  der 
Nerven  nach  Maßgabe  jener  Organe.  Als  Kegel  kann  gelten,  dass  ein  Nerv  auf 
dem  kürzesten  Wege  zu  seinem  Endorgane  verläuft.  Von  dieser  Regel  bestehen 
nicht  wenige  Ausnahmen.  Manche  Nerven , Stämme  sowohl,  als  auch  Zweige  von 
solchen,  schlagen  eigenthümliche  Bahnen  ein,  verlaufen  auf  scheinbaren  Umwegen. 
Es  sind  also  die' Organe  keineswegs  immer  von  den  ihnen  benachbarten  Nerven- 
gebieten aus  innervirt.  Diese  Thatsache  erklärt  sich  aus  Lageveränderungen, 
welche  die  bezüglichen  Organe  als  Endbezirke  von  Nerven  erfahren  haben.  Der 
Nerv  ist  dann  der  Vei'äuderung  augepasst,  ist  entsprechend  länger  geworden,  oder 
sogar  auf  einen  Umweg  gelangt.  Der  Nerv  erscheint  dadurch  conservativer,  als 
das  Organ  in  seinen  Lageverhältnissen  sich  darstellt. 

Auf  ihrem  Verlaufe  gehen  die  Nerven  mit  benachbarten  Verbindungen  ein, 
bilden  Anastomosen.  Ein  solch’  einfaches  Zusammentreten  zweier  benachbarter 
Nerven  bildet  eine  Schlinge  [Ansa).  Mehrfache  sich  wiederholende  Verbindungen, 
sei  es  im  Verzweigungsgebiete  eines  einzigen  Nerven,  oder  zwischen  differenten 
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Nervenbahnen,  bilden  ein  Geflechte,  einen  Nervenplexus,  ans  dem  tiiiher  oder 
später  isolirte  Nerven  hervortreten.  Die  Anastomosen-  wie  die  Geflechtbildung  ist 
gleichfalls  der  Ausdruck  von  Lageveräuderungen,  welche  die  bezüglichen  Theile 
betroffen  haben. 

Obgleich  es  als  Norm  zu  gelten  hat,  dass  dasselbe  Organ  immer  von  dem- 
selben Nerven  versorgt  wird,  so  bestehen  doch  auch  hierfür  mancherlei  von  dem 
Einflüsse  der  Naehbargebiete  sich  ableitende  Ausnahmen.  So  empfängt  hie  und 
da  ein  Muskel,  außer  dem  ihm  regelmäßig  zukommenden  Nerven,  noch  einen  Zweig 
von  einem  Nerven,  der  in  der  Eegel  ihm  fremd  ist.  Die  Erklärung  solchei-  Fälle 
ist  darin  zu  suchen,  dass  jene  fremdartig  innervirte  Portion  dem  Nachbargebiete 
entstammt.  Nicht  ein  Nerv  hat  auf  fremdes  Gebiet  sich  begeben,  vielmehr  ein 
Muskel  hat  sich  einen  Theil  eines  Nachbarmuskels  sammt  dem  bezüglichen  Nerven- 
zweig angeeignet.  Größer  sind  die  Variationen,  welche  in  den  Endgebieten  der 
sensiblen  Nerven  des  Integuments  bestehen.  Auch  hier  ist  die  Nachbarschaft  be- 
theiligt, denn  die  Beschränkung  des  Gebietes  des  einen  Nerven  ist  begleitet  von  der 
Ausdehnung  der  benachbarten.  Es  herrscht  hier  der  Wettbewerb,  und  es  ist  un- 
richtig, für  die  Hautgebiete  der  Nerven  das  Bestehen  durchaus  stabiler  Grenzen  an- 
nehmen zu  wollen. 

Unter  Anastomosen  der  Nerven  hat  man  sieh  andere  Yerhältnisse  als  hei  den  Aua- 
stomosen  von  Blutgefäßen  vorzustellen,  da  es  sich  bet  jenen  nicht  um  eine  wirkliche 
»Einmündung»,  sondern  nur  um  eine  streckenweise  Verbindung  verschiedener  Nerven- 
bahnen handelt.  Da  ein  Nerv  nichts  in  dem  Sinne  Einheitliches  ist,  wie  ein  Blutgefäß, 
indem  er  immer  aus  einer  Summe  discreter  Nervenfasern  besteht,  bedingt  die  Abzweigung 
eines  Theiles  seiner  Elemente  zu  einem  anderen  Nerven  keine  wesentliche  Alteration 
des  letzteren.  Dieser  stellt  sich  dann  nur  im  räumlichen  Zusammenhang  mit  den  ihm 
zugeführten  neuen  Elementen  dar,  um  diese  ebenso  wie  die  ihm  schon  vorher  angehörigen 

Eormelemente  zu  den  bezüglichen  Gebieten  gelangen 
zu  lassen.  Wenn  also  ein  motorischer  Nerv  durch 
Anastomosen  mit  einem  sensiblen  zu  einem  gemischten 
Nerven  wird,  so  bezieht  sich  die  »Mischung«  auf  die 
Zusammenlagerung  der  Easerelemente,  die  sinh  auf 
dem  weiteren  Verlaufe  doch  wieder  von  einander  trennen. 
— Durch  Anastomosen  werden  übrigens  mannigfaltige 
und  ebenso  verschiedene  Befunde  ausgedrückt.  Sie 
stellen  bald  eine  blos  einseitige  Verbindung  dar,  indem 
von  einem  Nerven  (Fig.  629  A,  a)  Fasern  in  einen  an- 
deren (6)  abgegeben  werden;  bald  ist  die  Verbindung 
wechselseitig,  indem  in  ihr  ein  Austausch  von  Fasern 
geschieht  (B),  oder  es  besteht  in  der  Verbindung  nur 
eine  Kreuzung  zweier  Nerven  (C),  sodass  a sich  scheinbar  in  die  Bahn  von  b und  diese 
in  jene  von  a sich  fortsetzt.  Auch  die  Bahnen,  welche  Nervenfasern  einschlagen,  die 
durch  die  Anastomose  neue  Combiiiationen  bilden,  sind  bezüglich  ihrer  Verlaufsrichtung 
verschieden.  Ein  Theil  der  Nervenfasern  kann  streckenweise  centrlpetal  verlaufen,  während 
ein  anderer  peripherisch  sich  fortsetzt.  Die  Anastomosen  bedürfen  also  sehr  genauer 
Prüfung,  um  in  ihrer  mannigfachen  Bedeutung  verstanden  zu  werden. 


Gehimnerven. 
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I.  Gehirnnerven  [Nervi  cerebrales). 
§ 369. 


Ans  dem  Gehirne  treten  12  Paare  von  Nerven  aus,  unter  sich  sehr  ungleichen 
Werthes.  Da  sie  fast  alle  ihr  Verbreitungsgebiet  nur  am  Kopfe- besitzen,  pflegen 
sie  auch  als  Kopfnerveu  bezeichnet  zu  werden.  Ein  Theil  von  ihnen  lässt  in 
Bezug  auf  Ursprung,  Zusammensetzung  und  Verlauf  Verhältnisse  erkennen,  welche 
jenen  der  Spinalnerven  ähnlich  sind.  Sie  bestärken  die  Vorstellung,  dass  auch  dem 
Kopf  eine  Metamerie  zu  Grunde  liegt,  die  am  Skelete  desselben  nur  geringe  Spuren 
hinterließ.  Ein  anderer  Theil  ist  gleichfalls  noch  auf  Spinalnerven  beziehbar,  re- 
präsentirt  solche  jedoch  nur  sehr  unvollkommen;  endlich  bestehen  noch  andere  in 
völlig  eigenartigem  Verhalten  und  weder  mit  Spinalnerven  noch  mit  Portionen  von 
solchen  vergleichbar.  Das  sind  die  beiden  ersten,  welche  auch  durch  ihren  Ur- 
sprung, der  erste  vom  Vorderhirn,  der  zweite  vom  Zwischen-  und  Mittelhirn,  sich 
vor  den  Übrigen  auszeichnen.  Diese  letzteren  haben  dagegen  ihre  Ursprungsstellen 
am  primitiven  Ilinterhirn,  größtentheils  am  Boden  der  liautengimbe  und  an  deren 
Fortsetzung  zur  Sylvischen  Wasserleitung,  wovon  durch  das  Übergreifen  des  Ur- 
sprungsgebietes auf  das  Itückenmark,  wie  es  für  einzelne  sich  trifl’t,  keine  funda- 
mentale Ausnahme  gebildet  wird.  Die  unter  diesen  Nerven  bestehenden  Ver- 
schiedenheiten lassen  sich  im  Folgenden  darstellcn. 


I.  Olfactorius. 
II.  Opticus. 


III.  Oculomotorius. 

IV.  Trochlearis. 

V.  Trigeminus. 

VI.  Abducens. 

VII.  Facialis. 


VIII.  Acusticus. 


IX.  Glosso-pharyngeus. 

X.  Vagus. 

XI.  Accessorius  Willisii. 


Vagus-Gruppe. 


XII.  Hypoglossus. 


Die  beiden  ersten  Nerven  schließen  sich  von  den  übrigen  zehn  dadurch  aus, 
dass  sie  gai'  nichts  auf  Spinalnerven  Beziehbares  besitzen,  wie  sie  denn  auch  unter 
sich  total  verschieden  sind.  Wahrscheinlich  ist  ursprünglich  der  Opticus  der  erste 
Nerv,  der  Olfactorius  der  zweite  (Van  Wuhe).  Die  übrigen,  welche  theils  durch 
ihr  Ursprnngsverhalten,  theils  durch  die  Beziehung  zu  Ganglien  sowie  durch  ihre 
Anordnung  mit  Spinalnerven  Gemeinsames  besitzen,  lassen  sich  in  zwei  Gruppen 
ordnen,  die  ich  nach  den  in  ihnen  domiuirenden  Nerven  Trigeminus-  und  Vagus- 
Gruppe  benannt  habe.  Diese  Nerven  sind  ursprünglich  in  metamerer  Anordnung 
der  Mehrzahl  nach  mit  ihren  Hauptästen  den  Kiemenbogen  zugetheilt.  Nach  diesen 
sind  sie  also  unterscheidbar. 

Gkqenbaur,  Anatomie*  6.  AuQ.  II.  29 
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Der  Ursprung  befindet  sieb  ini  verlängerten  Marke.  Wenn  zwei  davon  den- 
selben weiter  nach  vorne  im  Bereiche  des  Mittelhirns  besitzen,  so  besteht  darin  wohl 
nur  eine  Verschiebung  nach  vorne  zu,  welche  aus  den  Beziehungen  dieser  Nerven 
(Oculomotorins  und  Trochlearis)  zum  Auge  resp.  zu  dessen  Muskulatur  entsprang. 
Auch  im  Verhalten  des  Ursprungs  ergeben  sich  Übereinstimmungen.  Hauten  von 
Ganglienzellen,  >graue  Kerne«,  sind  die  Stellen  des  Ursprungs,  aber  zu  diesen  ver- 


l'iK.  630. 


Tractus 

olfactorius 


Nerv^^s  opticus 


Tractus  optictis 
InfimdihuUnH 

Corpora 
cnndicantia 
N.  oculomotorins 

N.  trochlearis^ — - 


Bulbus 

olfaciorius 


N.  trigeminus 

N. 

N, 

N.  glosso-phur 

N.  vngus 

N. 

N.  hypoglossu 


N.  cervic,  1 


ünteifläcliu  des  gesamraten  Gehirns  und  eines  Theiles  des  Kückeumarkes  mit  den  Austrittsstelle ii  der 
Nerven.  Der  liuke  N.  opticus  ist  dicht  am  Chiasina  abgeschnitten.  Auch  die  Wurzeln  des  linken 
N.  hypoglossus  sind  größtentheils  entferut. 


halten  sich  motorische  und  sensible  Bahnen  verschieden,  indem  die  Fasern  der 
ersteren  aus  Nervenfortsätzen  jener  Ganglienzellen  hervorgelien,  während  die  sen- 
siblen Fasern  um  die  bezüglichen  Ganglienzellen  sich  in  feine  Fibrillen  auflösen, 
wie  es  oben  beim  Kückeumarke  dargestellt  ward.  Es  besteht  also  auch  darin  mit 
Bückenmarksnerven  die  vollste  Übereinstimmung. 


Gehiriiiierven. 
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In  der  Trigeminus-Grnppe  ist  der  Trigeminus  selbst  ursprünglich  Nerv 
des  ersten  primitiven  Kiemenbogeus,  der  den  Kioferbogen  (I.  S.  76)  vorstellt. 
Wahrscheinlich  gehört  sein  erster  Ast  einem  vorhergehenden,  keinen  Bogen 
tragenden  Metamer  an,  welchem  auch  der  Oculomotorius  zugetheilt  ist.  Zweifel- 
haft ist  in  dieser  Hinsicht  der  Trochlearis.  Dagegen  ist  der  Facialis,  der  mit  dem 
Acusticus  zusammengehört,  der  Nerv  des  zweiten  primitiven  Kiemenbogens  oder 
des  Zungenbeinbogens.  Ihm  gehört  wohl  der  Abducens  zu. 

In  der  Vagus-Gruppe  erscheint  der  Glosso-pharyngeus  als  Nerv  des 
dritten  primitiven  Kiemenbogens.  Der  Vagus  entspricht  dagegen  einer  größeren 
Anzahl  von  Metameren  und  ist  aus  Concrescenz  einer  Summe  einzelner  ursprüng- 
lich die  übrigen  Kiemenbogen  versorgender  Nerven  entstanden  anznsehen.  Mit  der 
Rückbildung  dieser  ursprünglich  zahlreichen  Kiemenbogen  ist  als  Gebiet  des  Vagus 
die  jenen  Bogen  entsprechende  Wand  der  Kopfdarmhöhle  geblieben  und  hat  sich 
zugleich  auf  die  aus  jener  Wand  gesonderten  Organe  erstreckt. 

Der  Accessorius  ist  eine  erst  in  den  höheren  Abtheilungen  der  Wirbelthiere 
aus  dem  Vagus  entstandene  Bildung.  Der  Hypoglossus  endlich  stellt  einen  dem 
Kopfe  secundär  zugetheilten  Nerven  vor,  der  aus  einigen  Spinalnerven  her  verging. 
Ausführlicheres  über  dieser  Verhältnisse  bietet  die  vergleichende  Anatomie. 

Die  Ursprungsstellen  der  Nerven  (3—12)  gehen  von  Ganglienzellengruppen  aus, 
welche  man  als  »Kerne«,  »graue  Kerne«  bezeichnet.  Wie  für  die  Spinalnerven  er- 
giebt  sich  auch  hier  eine  Verschiedenheit  für  motorische  und  sensible  Bahnen.  Für 
die  ersteren  bilden  die  Kerne  die  eigentlichen  Ursprünge,  und  jede  motorische 
Nervenfaser  geht  aus  dem  Achsencylinderfortsatze  einer  multipolaren  GanglienzeUe 
hervor.  Der  motorische  Nerv  entspringt  direct  aus  dem  motorischen  Kern.  Der 
sensible  Nerv  lässt  seine  Fasern  in  dem  sensiblen  Kerne  sich  auflösen,  und  endet  nach 
Theilung  in  einen  auf-  und  einen  absteigenden  Ast  im  sensiblen  Kerne,  indem  die 
einen  Fasern  in  der  Umgebung  der  Zellen  des  Kernes  ein  Endbäumohen  bilden.  Jene 
Zellen  aber,  die  mittels  ihrer  Dendriten  mit  jenen  Endverzweigungen  in  Contact  an- 
genommen werden,  gehören  anderen,  weiter  centralw’ärts  leitenden  Neuronen  an. 

I.  Fila  olfactoria. 

§ 370. 

Ein  Nervus  olfactorius  wird  nicht  durch  einen  einheitlichen  Nerv,  sondern 
durch  zahlreiche  feine  Nervenfäden  {Fila  olfactoria)  vorgestellt,  welche  vom  Bulbus 
olfactorius  in  zwei  Reihen  abgehen  und  unmittelbar  durch  die  Löcher  der  Siebplatte 
in  die  Nasenhöhle  treten.  Die  mediale  Reihe  tritt  zur  Scheidewand,  die  laterale 
zur  Seitenwand  der  Nasenhöhle.  In  F’ortsätze  der  Dura  eingeschlossen  nehmen  die 
Nerven  unter  Plexusbildung  ihren  Verlauf  in  der  Tiefe  der  Schleimhaut  und  ver- 
theilen sich  seitlich  bis  in  die  mittlere  Muschel,  am  Septum  in  einer  der  seitlichen 
Ausbreitung  entsprechenden  Strecke.  Aus  den  Gellechten  lösen  sich  feinere  Bündel 
ab,  welche,  die  Schleimhaut  durchsetzend,  in  die  Endapparate  der  Regio  olfactoria 
der  Nasenhöhle  übergehen.  (Siehe  bei  den  Sinnesorganen.) 

Auch  die  feinere  Beschaffenheit  der  Formelemente  dieser  Nerven  ist  eigenthümlich 
und  unterscheidet  sie  von  alien  übrigen.  Sie  bestehen  aus  blassen,  den  sympathischen 
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äliiiliclien  Fasern,  die  eine  kernführende  Scheide  besitzen  und  sich  in  feine  Fibrillen 
zerlegen  lassen.  Die  Fibrillen  sind  durch  eine  Zwischensiibstanz  Yon  einander  geschieden, 
in  welcher  Kerne  naohgewiesen  sind,  von  denen  eine  interflhrilläre  Ramification  ausgeht 
(Bovbm).  Durch  dieses  Verhalten  sind  nicht  die  Olfactoriusfasern  im  Ganzen,  sondern 
nur  deren  Fibrillen  den  faserigen  Elementen  des  übrigen  Nervensystems  an  die  Seite 
zu  stellen. 

Jede  dieser  Fibrillen  ist  die  Fortsetzung  einer  Eieehzelle  (Fig.  631  A),  welche 
zwischen  den  epithelialen  Stützzellen  (A)  liegt.  Die  Fibrillen  ziehen  in  den  Bnlbns, 


wo  sie  sich  an  be- 


Fig.  C31.  stimmten  Punkten  in 


Nach  Kamön  i Cajal.  Sätzen  Sich  verbreiten. 


II.  N.  opticus. 

§ 371. 


Die  beiden  Sehnerven  treten  jederseits  aus  dem  Chiasma  und  verlaufen  diver- 
gent zu  dem  Poramen  opticum,  welches  sie  durchsetzen,  um  in  die  Augenhöhle 
zu  gelangen.  liier  begieht  sich  jeder  schwach  lateralwärts  gebogen  zum  hinteren 
Umfange  des  Augapfels.  Vom  Eintritte  in  die  Orbita  bis  zum  Bulbus  ocitli  misst 
er  ca.  2ü  mm  ;in  Länge,  gestreckt  30  mm.  In  den  Augapfel  eingetreten  breitet  er 
sich  in  der  Netzhaut  aus. 

Jeder  Sehnerv  bildet  einen  nahezu  cylindiischen  Strang,  auf  welchen  sich 
a.uch  die  llirnhüllen  fortsetzen,  was  aus  der  Entstehung  des  Auges  und  des  Seh- 
nerven aus  dem  Gehirn  erklärlich  wird.  Beim  Eintritte  des  Nerven  in  die  Orbita 
steht  die  Sehnervenscheide  mit  der  Auskleidung  der  letzteren  (Periorbita),  sowie 
mit  den  Ursprungssehnen  der  Augenmuskeln  in  inniger  Verbindung.  Näheres  siehe 
beim  Auge. 
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Trigeminus-Gruppe. 

§ 372. 

Die  Nerven  dieser  Gruppe  sind  fast  aussoliließlioh  für  den  Antlitztlieil  des 
Kopfes  bestimmt.  Wo  ein  Übergreifen  auf  den  Hals  stattfindet,  ist  dieses  durch 
Lagevcrilnderung,  resp.  Ausbreitung  der  innervirten  Theile  (Muskeln)  in  jenes 
Gebiet  verständlich.  Die  beiden  ersten  und  der  vierte  versorgen  die  Muskulatur 
des  Augapfels,  zu  dem  auch  der  erste  Ast  des  Trigeminus  Beziehungen  besitzt. 
Der  Trigeminus  selbst  versorgt  mit  jenem  Aste  noch  den  Stirn-  und  Nasontheil 
des  Antlitzes,  mit  einem  zweiten  die  Region  des  Oberkiefers,  die  Nasenhöhle  und 
den  Gaumen,  und  mit  einem  dritten  die  Unterkiefer-Region  und  den  Boden  der 
Mundhöhle.  Der  Facialis  dagegen  nimmt  vorwiegend  in  den  mimischen  Gesichts- 
muskehi  seine  Verbreitung,  während  der  Acusticus  einen  höheren  Sinnesuerven 
vorstellt. 

111.  N.  oculomotorius.  Versorgt  sämmtliche  Muskeln  der  Augenhöhle 
mit  Ausnahme  des  M.  obliquus  superior  und  M.  rectus  externus.  Er  verlässt  das 


Fig.  632. 


Nerven  der  Augenhöhle  in  seitlicher  Ansicht.  Vom  M.  rectus  hiteralis  ist  ein  Theil  ausgeschnitten. 
L)a8  distale  Ende  befindet  sich  am  Bulbus;  das  proximale  ist  nach  außen  und  unten  umgelegt.  Der 
M.  levator  palp.  sup.  ist  mit  den  Augenlidern  entfernt. 


Gehirn  dicht  vor  der  Brücke,  medial  an  den  Hirnstielen,  als  ein  starker  Nerv 
(Fig.  630),  begiebt  sich  dicht  hinter  der  Arteria  profunda  cerebri,  zwischen  ihr 
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lind  der  Arteria  cerebelli  superior  hindurch,  lateralwärts  nach  außen.  Etwas 
unterhalb  des  Processus  clinoideus  posterior  durchsetzt  er  die  Dura  mater  und 
tritt  in  die  obere  und  seitliche  Wand  des  Sinus  cavernosus.  In  diesem  liegt  er 
lateral  zur  letzten  Krümmung  der  Carotis  interna  und  gelangt  durch  die  Fissura 
orbitalis  superior  in  die  Augenhöhle. 

Der  Ursprung  des  Oculomotorüis  findet  sich  unterhalb  des  Bodens  des  vorderen  Eudes 
des  Aquaeductes,  oberhalb  der  Haube.  Die  beiderseitigen  Oculomotorlus-Kerne  liegen  nahe 
bei  einander  und  senden  Bündel  von  Nervenfasern  durch  die  Haube  und  den  medialen 
Theil  der  Siibstantia  nigra,  von  wo  sie  zwischen  Basis  und  Haube  hervortreten.  Außer 
den  von  dem  jederseitigen  Kerne  entspringenden  (ungekreuzten)  Fasern  gehen  auch  Fasern 
vom  anderseitigen  Kerne  (gekreuzte)  in  jeden  Oculomotorius  ein. 

Vor  dem  Eintritte  in  die  Orbita  spaltet  er  sich  lateral  vom  Opticus  in  einen 
schwächeren  oberen  und  einen  stärkeren  unteren  Zweig. 

Eam.  superior  (Fig.  632).  Dieser  wendet  sich  unter  der  ürsprungssehne 
des  if.  rectus  superior  empor,  über  den  Sehnerven  medianwärts,  und  giebt  dem 
genannten  Muskel  mehrfache  Zweige,  einen  ferneren  Zweig  dem  M.  levntor  pal- 
pebrae  superioris,  welcher  nicht  selten  den  M.  rectus  superior  durchsetzt. 

Eam.  inferior.  Strahlt  sehr  bald  in  eine  Anzahl  von  Zweigen  aus,  die 
unterhalb  des  Opticus  zum  M.  rectus  internus  und  M.  rectus  inferior  verlaufen, 
während  ein  anderer  längs  des  lateralen  Eandes  des  M.  rectus  inferior  nach  vorne 
tritt.  Dieser  sendet  meist  gleichfalls  noch  an  jenen  Muskel  Zweige  ab  und  ge- 
langt zum  M.  obliquus  inferior.  Nahe  an  der  Abgangsstelle  sendet  dieser  Ast 
1 — 2 ganz  kurze  aber  starke  Zweige  [Radix  hrevis)  zu  dem  Ganglion  ciliare. 

Ganglion  ciliare  (G.  ophthalmicuin). 

Am  vorderen  Theile  des  Ganglion  gehen  meist  zwei  Bündel  feiner  Nerven, 
Nervuli  ciliares  breves  ab,  welche  in  geschlängeltem  Verlauf  das  Fett  der  Augen- 
höhle durchsetzen  und  sich  zum  Augapfel  begeben,  dessen  hinteren  Umfang  sie 
in  der  Nähe  der  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  durchbohren.  Auch  zum  Sehnerven 
treten  einige  Fädchen.  (Nälieres  beim  Auge.) 

Dieseä  dem  N.  oculomotorius  stets  näher  liegende  Ganglion  wird  durch  Ganglien- 
zellen gebildet,  welche  in  der  Bahn  jenes  Nerven  liegen,  und  bei  niederen  Wirbelthieren 
(Amphibien),  denen  das  Ganglion  fohlt,  über  größere  Bahnstrecken  des  Oculomotorius 
vertheilt  sind.  Noch  hei  vielen  Säugethieren  sitzt  es  direct  dem  Oculomotorius  an  (Un- 
gulaten,  Nager,  Oarnivoren),  indes  es  beim  Menschen  auf  die  dem  Auge  bestimmten 
Zweige  des  Oculomotorius  gerückt  erscheint.  (ScHWAWiB,  Jen.  Zeitschr.  Bd.  Xlll.) 

Das  Ganglion  bildet  ein  ca.  2 mm  großes  Knötchen  lateral  am  hinteren  Drittheil  der 
orbitalen  Strecke  des  Sehnerven.  Ihm  verbindet  sich  noch  ein  feiner  Zweig  des  N.  naso- 
ciliaris  (Radix  longa)  und  ein  Fädchen  (Radix  media)  aus  dem  sympathischen  Geflechte 
der  Arteria  ophthalmlca.  — Dass  es  ein  sympathisches  Ganglion  ist,  lehren  seine  multi- 
polaren Elemente,  wie  seine  ontogenetische  Abspaltung  vom  Ganglion  Gasseri  auch  die 
Beziehungen  zum  Trigeminus  ansdrückt. 

Auf  dem  Verlaufe  durch  den  Sinus  cavernosus  besitzt  der  Oculomotorius  variable 
Verbindungen  mit  dem  sympathischen  Geflechte  der  Carotis,  ebenso  mit  dem  N.  abducens. 
Auch  eine  Aufnahme  von  Fädchen  ans  dem  Ramus  I.  trigemlui  soll  hier  stattflnden. 
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IV.  N.  trochlearis  (iV.  patheticus).  Dieser  schwächste  der  TTirnnerven 
ist  der  einzige,  welcher  vom  Gehirn  dorsal  ahgeht.  Er  verlässt  das  Gehirn  hinter 
den  Vierhiigeln,  seitlich  vom  Vdum  medulläre  anterius  (Fig.  605),  wendet  sich 
um  die  Hirnstiele  zur  Basis  (Pig.  630),  wo  er  am  medialen  Hände  des  Tentorium, 
nahe  an  dessen  vorderem  Ende  in  die  Dura  mater  eindringt.  Er  liegt  dahei  lateral 
und  zugleich  nach  hinten  vom  Oeulomotorius  und  über  dem  Trigeminus,  verläuft 
dann  innerhalb  dev  Dura  mater  weiter  vorwärts  längs  des  Sinus  cavernosus,  uud 
gelangt,  den  Oeulomotorius  schräg  kreuzend,  über  den  Ursprungssehnen  der  Augen- 
muskeln in  die  Orbita.  Unter  deren  Daohe  begiobt  er  sich  medial  zum  M.  obliqints 
Superior,  in  welchen  er  von  oben  her  eintritt  (Fig.  633). 

An  Oer  Anstrlttssfellc  ans  dem  Gehirn  sammelt  sich  der  Nervus  trochlearis  von  ver- 
schiedenen Wurzeln.  Ein  Theil  der  Bündel  kommt  aus  dem  vorderen  Marksegel,  in 
welchem  er  sich  mit  dem  anderen  kreuzt.  Ein  anderer  Theil  kommt  aus  der  Gegend 
des  Trigeminus  - Kernes  derselben  Seite,  und  wieder  eine  Portion  stammt  von  dem 
Trochlearis-Kern,  der  hinter  dem  Oculomotorius-Korn,  unterhalb  des  Bodens  des  Aquae- 
ductus, vor  der  Fovea  anterior  liegt.  — Verbindungen  des  Trochlearis  mit  dem  sympa- 
thischen Plexus  caroticus  bestehen  auf  dem  Verlaufe  des  Nerven  durch  den  Sinus 
cavernosus. 

§ 373. 

V.  N.  trige minus.  Dieser  mächtigste  Hirnnerv  verlässt  mit  zwei  getrennten 
Portionen  das  Gehirn  nalte  am  vorderen  Rande  der  Brückenarme  (Fig.  630)  und 
tritt  au  der  oberen  Kante  der  Pelsenbeinpyramide,  nahe  deren  Spitze,  in  eine 
Spalte  der  Dura  mater  ein.  Die  breite  abgeplattete  Portio  major  ist  sensibel. 
Sie  wird  aus  einer  Anzahl  locker  verbundener  Nervenbündel  dargestellt.  Durch 
Auseinanderweichen  dieser  Bündel  itnter  Einlagerung  von  Ganglienzellen  entsteht 
ein  Ganglion,  welches,  von  der  Dura  mater  bedeckt,  an  der  Vorderfläche  der 
Felsenbeinpyramide  in  eine  flache  Vertiefung  Lateral  von  deren  Spitze  sich  ein- 
bettet: Ganglion  Gasseri*)  (s.  semilunare)  (vergl.  Pig.  633).  Es  ist  ab- 
geplattet, halbmondförmig  mit  abwärts  gerichteter  Convexität.  Medial  grenzt  es 
an  den  Sinus  cavernosus.  An  seinem  convexen  Rande  treten  drei  Nervenäste 
divergirciid  hervor  (Fig.  633  /.  11.  III).  Diese  sind  zusammen  stärker  als  die  ins 
Ganglion  eintretende  Portion.  Die  bedeutend  schwächere  Portio  min or  besteht 
aus  motorischen  Elementen.  Sie  liegt  am  Felsenbein  hinter  der  größeren  Portion 
und  verläuft  hinter  und  unter  dem  Ganglion  herab,  um  dem  dritten  der  Äste  sich 
zuzugesellen,  ln  diesem  Verhalten  des  Trigeminus  wird  eine  Übereinstimmung 
mit  Spimilnerven  erk.annt.  Das  G.anglion  Gasseri  entspricht  einem  Spinalganglion, 
wie  auch  die  Besohafleiiheit  seiner  Ganglienzellen  damit  ttbereiustimmt. 

Im  Ursprung  des  Trigeminus  sind  die  Verliältnisse  beider  W^urzeln  zu  iiiiterscheideii. 
Die  Portio  minor  kommt  von  den  Zellen  eines  medialen  Kernes  im  vorderen  Abschnitte 
der  Kautengruhe.  Die  Portio  major  kommt  zum  Theile  von  der  lateral  vom  motorischen 
Kerne  gelegenen  Gegend  und  nimmt  aus  anderen  Gebieten  entstammende  Züge  auf. 


*)  JoH.  Lok.  Gassek,  Prof,  in  Wien.  Mitte  vorigen  Jahrhunderts. 
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Austritt  der  Gehirnnerveu  aus  der  Schädelliöhle.  i>ie  Orbita  ist  von  oben 
her  frei  gelegt.  Das  Tentoriura  erhalten.  Sinus  transversus  und  petrosus 
Superior  geöffnet  dargestellt.  Nach  F.  Arnold. 


Diese,  schon  am  oberen  Theile  des  Rückenmarks  in  der  Höhe  des  zweiten  Cervicalnerven 
vorhanden,  setzen  sich  aus  Fibrillen  zusammen,  die  aus  der  Substantia  gelatinosa  des 
Hinterhorns  kommen,  und  steigen  in  Form  eines,  die  Wölbung  jener  Substanz  umfassenden, 
starken  Bündels  im  verlängerten  Marke  empor  (Fig.  591  u.  592),  um  sich  den  aus  dem  ge- 
nannten Kerne  hervorgehenden  Zügen  anzuschließen.  Eine  andere  Portion  von  Faser- 
zügen  zieht  nach  vorne,  durch  die  Brücke  bis  zur  vorderen  Vierhügelregion  verfolghar. 

Da  man  sich  eine 


Fig.  633. 


M.  levator  palpehrar.  si4p. 


y.  lacrymalis 

y.  rectin'sns 
li.  11.  irig. 
Art.  mening. 

mcdia 
y.  reCHiT. 

It  III  trig. 


y.  supraorlital. 

y.  $iipratroclil. 
M.  ohliquus  oculi 
snperior 


Füa  olfactoria 

y.  üuprairochl. 
y.  ojiticns 


Carotis  interna 


y,  ocnlotnoiorius 
y.  irochlearis 
y.  abdneens 

A’.  trigeminus 
y.  teniorii 
Nn  fac.  et  aevst. 
N.  glosso-phnr. 
y.  Vagus 
y,  hgpoglossus 


Wurzel  nur  in  distaler 
Richtung  wachsend  zu 
denken  hat,  und  nicht 
von  ihrem  Ende  gegen 
den  Stamm,  ist  die 
letztere  als  ^aufsiei- 
gende<.,  die  erstere  als 
*absteigcndet  zu  be- 
zeichnen. ln  diesen 
Wurzeln  liegt  nichts 
anderes  vor,  als  eine 
Ausdehnung  der  Ilr- 
sprungsgehiete  in  an- 
dere Regionen,  und  da 
wird  mit  jenen  Namen 
die  Richtung  benannt. 
Das  ganze  Verbalten 
ist  nichts  anderes  als 
eine  mächtigere  Aus- 
bildung desselben  Be- 
fundes, den  alle  sen- 
siblen M^uizeln  besitzen 
(vergl.  TT.  S.  368). 


Ari.  vertehr. 


y,  acccssorius 


I.  Eamus  pri- 
mus  (R.  ophthal- 
micus).  Dieses  ist 
der  schwächste  der 
drei  Äste,  verläuft 
längs  der  lateralen 
Wand  des  Sinus  ca- 
vernosus unterhalb  des 
N.  troclilearis  zur 
Fissura  orbitalis  Su- 
perior. Vor  dem  Ein- 
tritte in  diese  Spalte 
sendet  er  den  N.  ten- 


torii  [N.  recurrens  rami  prinii  s.  ophthalmici)  ab,  einen  feinen  Nerven,  der 
dem  Trochlearis  eine  Strecke  weit  anlagert,  denselben  zuweilen  mit  zwmi  Wurzeln 
umfassend,  und  dann  im  Tentorium  bis  zu  dem  Sinus  transversus  sich  verzweigt 
(Fig.  633). 
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In  der  Nähe  der  Fissnvji  orbitalis  superior  tlieilt  sich  der  R.  ophthalmicus  in 
drei,  verschiedene  Richtungen  cinschlagende  Äste. 

1.  N.  lacrymalis.  Dieser  schwächste  Zweig  verläuft  in  lateraler  Richtung 
unter  der  Periorbita  und  ttber  dem  M.  rectus  externus  gegen  die  Thränendrüse. 
Ehe  er  diese  erreicht  hat,  giebt  er  lateral  einen  Zweig  ab,  der  sich  mit  einem 
Zweige  des  N.  subeutaneus  malae  (Trig.  ii.)  verbindet.  Darauf  tritt  das  Ende  des 
Nerven  in  mehrere  Zweige  getheilt  zur  Thränendrüse  und  mit  diese  durchsetzenden 
oder  darüber  laufenden  Fädchen  zur  Bindehaut  des  Auges,  auch  zur  Haut  des 
Augenlides;  in  der  Nähe  des  lateralen  Augenwinkels  findet  eine  Verzweigung  statt. 
Sie  repräsentirt  den  liamus  palpebralis. 

2.  N.  frontalis  (Fig.  633).  Als  der  stärkste  Zweig  verläuft  er  in  der 
Fortsetzung  des  Stammes  unter  dem  Dache  der  Orbita,  sowie  über  dem  M.  lovator 
palpebrae  superioris  vorwärts  und  theilt  sich  in  zwei  Äste : Der 

a.  N.  supratrochlearis  begiobt  sich  früher  oder  später  schräg  medianwärts 
gegen  den  M.  obliquus  superior,  an  dessen  Rand  er  weiter  verläuft,  bis  er  über 
der  Trochlea  theils  zum  oberen  Augeulide , theils  zur  Raut  der  Stirne  an  der 
Glabella  sich  verzweigt.  Zuweilen  bestehen  zwei  Supratrochlearnerven,  von 
denen  einer  schon  weit  hinten,  der  andere  weiter  vorne  sich  abzweigt.  Das 
letztere  Verhalten  ist  in  Fig.  633  dargestellt.  Dann  ist  die  Versorgung  der 
Stirnhant  vorzüglich  dem  Supratrochlearis  übertragen. 

b.  N.  supraorbitalis.  Dieser  stellt  häufig  den  stärksten  Ast,  oder  vielmehr 
die  Fortsetzung  des  Frontalnervcn  vor.  Er  begiebt  sich  zum  Foramen  supra- 
orbitale,  oder  zur  gleichnamigen  lucisur,  tritt  durch  diese  unter  Abgabe 
kleiner  Zweige  zum  oberen  Augenlide,  unter  den  M.  frontalis,  von  da  zur 
Haut  der  Stirne,  an  die  er  sich  bis  zur  Scheitelgegend  verzweigt.  Während 
des  Verlaufes  unter  dem  Muskel  treten,  wie  auch  vom  N.  supratrochlearis,  be- 
reits feine  Zweige  zur  Haut  ab. 

3.  N.  naso-ciliaris.  Dieser  Ast  ist  die  eigentliche  Fortsetzung  des 
Stammes,  der  meist  schon  im  Sinus  cavernosus  die  vorerwähnten  Zweige  abge- 
geben hat,  und  dann  unterhalb  derselben,  zwischen  Oculomotorius  und  Abducens 
liegt.  Mit  diesen  dringt  er  in  die  Augenhöhle  ein.  Er  wendet  sich  unmittelbar 
über  dem  Sehnerven  medianwärts  zur  Orbitalwand,  tritt  (als  N.  ethmoidalis]  mit 
dem  gleichnamigen  Ast  der  Arteria  ophthalmica  durch  das  Foramen  ethmoidale 
anicrins  und  geht  von  da  auf  die  Siebplatto,  wo  er  von  der  Dura  mater  bedeckt 
und  dadurch  von  der  Schädelhöhlc  ausgeschlossen  wird.  Durch  ein  vorderes  Sieb- 
loch dringt  er  in  die  Nasenhöhle  ein  und  endigt  mit  Zweigen  an  die  Schleimhaut 
wie  auch  an  die  äußere  Haut  der  Nase  (Nervi  nasales). 

Nach  Abgabe  eines  feinen,  zum  Ganc/Uon  ciliare  (siehe  beim  N.  oculomotorius) 
verlaufenden  und  dessen  »Radix  longa«  bildenden  Zweiges  entsendet  er: 

a.  Nervuli  ciliares  longi,  meist  mehrere  (3—4)  feine  Fäden,  die  vom  Naso- 
ciliaris  in  der  Nähe  seines  Verlaufes  über  den  Opticus  abgehen  und  zum  hin- 
teren Umfang  des  Augapfels  gelangen,  dessen  Sclera  sie  durchbohren  (Fig.  632). 

b.  N.  spheno-ethmoidalis  (W.  ethmoid.  post.),  ein  kleinerer  Nerv,  der  zum 
Foramen  ethmoidale  posterius  und  von  da  zur  Schleimhaut  hinterer  Siebbein- 
zeUen  und  des  Sinus  sphenoidalis  sich  begiebt. 
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c.  N.  infratrochlearis.  Vom  Foramen  ethmoidale  anterins  an  verläuft  der 
Nerv  längs  der  medialen  Orbitalwand  vorwärts  znr  Trochlea.  unterhalb  welcher 
er  sich  in  Endzweige  spaltet:  einen  zum  oberen  Angenlide  (Ramus  palpehralü 
sup.J,  welcher  mit  dem  N.  snpratrochlearis  sich  verbindet  und  an  die  Haut  am 
inneren  Augenwinkel,  auch  gegen  die  Nase  zu  sich  vertheilt,  einen  unteren 
zum  Thränensack  und  zum  unteren  Augenlid  (R.  pafpehralis  inferior). 

d.  Nn.  nasales  anteriores.  Sind  die  Endzweige  des  N.  ethmoidalis,  welche, 
nachdem  er  in  die  Nasenhöhle  gelangt  ist,  sich  in  derselben  vertheilen.  Sie 
scheiden  sich  in  innere  und  äußere. 

1.  Nn.  nasales  interni,  welche  im  vorderen  Theile  der  Nasenhöhle  in  der 
Schleimhaut  sieh  verzweigen.  Sie  verlaufen  theils  zur  lateralen  Wand 
(Fig.  6.‘!5),  theils  zur  Scheidewand  der  Nasenhöhle,  wonach  sie  wieder 
in  laterale  und  in  mediale  unterschieden  werden  können. 

2.  N.  nasalis  externus,  ein  Endast,  welcher  in  einer  Furche  der  Innenfläche 
des  Nasale  bis  zum  vorderen  Rande  desselben  herabläuft  und  dann  aus- 
wärts auf  die  knorpelige  Nase  tritt,  um  in  der  Haut  bis  zur  Nasenspitze 
sich  zu  verzweigen. 

Der  Nasalis  externus  verläuft  1)6101  Eraliryo  auf  der  knorpeligen  Ethnioidalkapsel,  h,at 
also  von  A[)fang  keine  Beziehung  zum  Innern  der  Nase.  Diese  gewinnt  er  erst  nach 
Schwund  der  knorpeligen  Unterlage,  auf  welcher  die  Nasalia  entstanden  sind,  so  dass  er 
dann,  soweit  er  am  Nasale  verläuft,  innerhalb  der  Beinhaut  desselben  sich  findet. 

11.  Ramus  secuiidus  (R.  maxillaris  superior)  (Fig.  632).  Stärker 
als  der  erste  Ast  verläuft  dieser  rein  sensible  Nerv  vom  Ganglion  Gasseri  aus  zum 
Foramen  rotunduni  und  gelangt  in  die  Fliigelgaumengrube,  die  er  in  der  Richtung 
des  Canalis  infraorbitalis  durchsetzt.  Letzteren  Canal  durchziehend  kommt  er  als 
N.  infraorbitalis  am  gleichnamigen  Loche  zum  Vorschein  und  sti'ahlt  daselbst  in 
seine  Endäste  zum  Gesichte  aus  (Fig.  632). 

Vor  dem  Verlassen  der  Sch'adelhöhle  giebt  er  den  N.  recurrens  rami  secundi 
ab,  einen  oder  einige  sehr  feine  Zweige  in  die  Dura  mater  und  zum  vorderen  Aste  der 
Arteria  meningea  media  (Fig.  633). 

Die  ferneren  Äste  sind: 

1.  N.  subcutaneus  malao.  Dieser  geht  als  feiner  Zweig  von  der  FlUgel- 
gaumengrube  aus  Uber  dem  Stamm  des  Nerven  zur  unteren  Orbitalspalte  an  die 
laterale  Wand  der  Orbita.  In  zwei  Zweige  getheilt,  durchsetzt  er  das  Jochbein 
und  endigt  in  der  Haut  der  Wange  und  der  vorderen  Schläfenregion. 

a.  Ram.  .superior  (zygnmatico-temporalis)  verbindet  sich  schlingenförmig  mit  einem 
Zweige  des  N.  lacrymalis,  aus  welcher  Verbindung  Fädchen  für  die  Thränen- 
drUse  hervorgehen.  Dann  tritt  er  durch  den  Canalis  zygomatico-temporalis  in 
den  vorderen  Theil  der  Schläfengrube,  um  von  da  in  der  Haut  der  Schläfe 
sich  zu  verzweigen.  Ich  s.ah  den  Nerven  bis  zum  Ohre  vertheilt. 

b.  Ram.  inferior  [zygomatico-facialis]  tritt  in  den  Canalis  zygnmatico-facialis  und 
kommt  an  dessen  äußerer  Mündung  an  der  Wange  zur  Vertheilung  in  der  Haut. 

Der  Verlauf  der  Nerven  durch  die  im  Jochbein  befindlichen  Canäle  wechselt 
nach  der  bezüglich  dieser  bestehenden  Variation  (vergl.  I.  S.  235). 

2.  N.  spheno-palatinus  (Fig.  632).  Dieser  meist  durch  zwei  Stämmchen 
dargestellte  Nerv  ist  der  Ramus  visceralis  des  Trigeminus.  Er  wird  auf  dem  Wege 
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des  Stammes  dureh  die  Flügolgaumengimbe  abgegeben  nnd  tritt  theihveise  mit 
einem  sympathischen  Ganglion  in  Verbindung,  dem 

Ganglion  spheno-palatinum  s.  nasale. 

Dieses  Ganglion  (Fig.  635)  ist  abgeplattet,  circa  4 mm  breit  und  fast  eben 
so  hoch.  Es  empfängt  Verbindungszweige  (Wurzeln)  von  verschiedenen  Nerven. 

a.  Eine  sensible  Wurzel  wird  dureh  den  N.  spheno-palatinus  dargestcllt. 

b.  Die  motorische  Wurzel  bildet  der  N.  petrosus  superficialis  major. 
Dieser  stammt  aus  dem  N.  facialis,  tiütt  zum  Hiatus  canalis  Fallopii  heraus,  und 
läuft  an  der  vorderen  Fläche  der  Felsenbeinpyramide  in  einer  vom  Hiatus  aus- 
gehenden Kinne  medial  und  abwärts,  vom  Ganglion  Gasseri  bedeckt,  zum  Fora- 
men  lacerum  ( F/sswra  spheno-petrosa).  Dessen  faserknoi-peligen  Verschluss  durch- 
setzend gelangt  er  zur  hinteren  Mnudung  des  Vidi’schen  Canals. 

c.  Die  sympathisehc  Wurzel  ist  ein  vom  sympathischen  Geflechte  der  Ca- 
rotis interna  sich  ablösender  Nervenfaden,  welcher  gleichfalls  in  die  hintere  Mün- 
dung des  Vidi’schen  Canals  gelangt  und  als  N.  petrosus  profundus  major 
den  vorigen  begleitet.  Die  beiden  letzten  sind  im  Canalis  vidianus  zu  einem  schein- 
bar einheitlichen  Nerven  vereinigt,  den  man  N.  vidianus  benannt  hat.  An  der 
vorderen  Mündung  des  Can.  vidianus  treten  beide  zum  Ganglion. 

Die  aus  dem  Ganglion  austretenden  Nerven  sind  theils  solche,  die  es  blos 
durchsetzen,  theils  solche,  die  ihm  entspringen.  Sämmtliche  vertheilen  sich  in  der 
Nasenhöhle  und  am  Dache  der  Mundhöhle  (am  Gaumen).  Aus  dem  Ganglion 
kommen : 

a.  Nn.  nasales  posteriores  superiores.  Diese  verlaufen  größtentheils 
durch  das  Fora  men  sphcno-iialatinum  in  die  Nasenhöhle,  wo  sie  sowohl 
an  der  lateralen  Wand  als  auch  an  der  Scheidewand,  meist  von  hinten  naeh 
vorne  und  abwärts  gerichtet,  ihre  Verbreitung  nehmen.  Sie  werden  in  laterale 
und  mediale  unterschieden.  Mehrere  verlaufen  auch  nach  hinten  zum  Pharynx. 
a)  Nn.  nasales  posteriores  superiores  laterales  sind  zahlreiche,  aber  sehr  feine 

Fädchen,  von  denen  einige  als  Kami  pharyngei  durch  Canälchen  an  der 
Basis  des  Keilbeinkörpers  iCanaliculus  pharyngeus)  zum  Pharynx  bis  gegen 
die  Tubenmiindung,  sowie  in  der  oberen  Umgebung  der  Choanen  in  der 
Schleimhaut  sich  vertheilen,  während  die  Mehrzahl  in  der  Schleimhaut  der 
Nasenhöhle  Verbreitung  findet.  Sie  verzweigen  sich  sowohl  an  oberer  und 
mittlerer  Muschel  und  im  oberen  Nasengange,  als  auch  zu  benaclibarten 
Nebenhöhlen  (Sinus  sphenoidalis)  und  zu  den  hinteren  Siebbeinzellen, 
ß)  Nn.  nas.  post,  superiores  mediales  (N.  sepfi  narium],  2 — 3 an  der  Zahl,  ver- 
laufen vom  Foramen  spheno-palatinum  ans  am  Keilbeinkürper  zur  Nasen- 
scheidewand.  Ein  größerer  'N.  naso-palatinus  Scarpaej  verläuft,  mir 
feine  Zweige  abseudend,  schräg  am  Vomer  nach  vorne  zum  Canalis  ineisicus- 
Auf  dem  Wege  durch  diesen  Canal  verbindet  er  sich  mit  dem  anderseitigen, 
soll  auch  mit  dem  N.  alveolaris  anterior  anastomosiren,  und  endet  in  der 
Schleimhaut  des  harten  Gaumens. 

b.  Nn.  palatini  (pterygo-palatini).  Sie  scheinen  die  Fortsetzung  der  Nn. 
spheno-palatini  nach  abwärts  vorzustellen,  durchsetzen  den  Canalis  pterygo- 
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palatinus  (I.  S.  244),  auf  welchem  Wege  sie  sich  in  einzelne  Zweige  scheiden 
(Fig.  635).  Auf  dem  Verlaufe  zum  Gaumen  gehen  ab: 

a)  Nn.  nasales  posteriores  inferiores  [laterales).  Sie  gelangen  vom  Canalis  pte- 
rygo-palatinus  aus  durch  einige  feine  Caniilchen  zwischen  Pterygoid  und 
der  senkrechten  Lamelle  des  Gaumenbeines  in  den  unteren  Theil  der  Seiten- 
wand  der  Nasenhöhle  zur  unteren  Muschel  und  zu  dem  mittleren  und  unteren 
Nasongang. 

ß)  Der  Hauptstamm  verläuft  als  N.  palatinus  mojor  im  Canalis  pterygo-pala- 
tinus  bis  zu  dessen  größerer  Mündung  am  harten  Gaumen.  Hier  austretend 
theilt  sich  der  Nerv  in  mehrfache  Zweige,  welche  in  den  Furchen  des 
knöchernen  Gaumens  nach  vorne  verlaufen  und  die  Schleimhaut  des  harten 
Gaumens  sowie  das  benachbarte  Zahnfleisch  versorgen.  Ein  vorderer  Zweig 
oommunicirt  mit  dem  Ende  des  N.  naso-palatinus. 

•(  Äai.  palatini  minnres.  Feinere,  meist  schon  höher  oben  iin  Canalis  pterygo- 
palatinus  discrete  Fädchen  treten  am  Gaumen  durch  die  beiden  Foraraina 
palat.  minora  hervor,  zuweilen  durch  eine  gemeinsame  ülfnnng.  Ein  medialer 
ist  immer  größer  und  vertheilt  sich  zu  dem  Levator  uvulae  und  Levator 
veli  palatini.  Er  soll  aus  dem  N.  petrosus  snperf.  major  dem  Gangl.  spheno- 
palatinum  zugeleitete  motorische  Fasern  führen.  Der  laterale  kleinere  ver- 
theilt sich  in  der  Schleimhaut  gegen  die  Tonsille. 

Außer  diesen  vom  Ganglion  abgelienden  Nerven  werden  noch  einige  sehr  feine  Rami 
crbitales  angeführt,  die  zur  medialen  Orhitalwand  emportreten.  Sie  begehen  sich  zum 
Theile  durch  die  Foramina  ethmoidalia  posleriora  in  hintere  Siehheinzellen. 

3.  N.  infraorbitalis.  Die  in  den  Canalis  infraorbitalis  eingebettete  End- 
strecke des  zweiten  Trigeminus-Astes  lässt  ihre  Zweige  in  solche  unterscheiden, 
die  auf  jenem  Wege  abgehen,  und  in  andere,  die  nach  dem  Austritte  entstehend 
die  Endverzweigung  des  Nerven  sind.  Erstere  versorgen  die  Zähne  des  Ober- 
kiefers, letztere  verbreiten  sicli  in  der  Haut  des  Gesichts. 

a.  Nn.  alveolares  superiores  treten  an  verschiedenen  Stellen  ab  in  feine 
Caniilchen  der  Wandung  der  Kieferhöhle,  also  innerhalb  des  Oberkiefer- 
knochens, zu  den  Wurzeln  der  Zähne.  Sie  gelangen  durch  den  Zahnoanal  in 
die  Zalmpapille. 

Nn.  alveolares  superiores  posteriores  sind  2—3  dicht  am 
Eintritte  dos  Stammes  in  den  Infraorbitaloanal  entspringende  Nerven, 
welche  theils  zum  Zahnfleisch  Zweige  abgeben,  .auch  wohl  an  die  Wangen- 
schleimhaut, und  dann  durch  einige  Öftiiungen  am  Tuber  maxillare  in 
die  hintere  Wand  der  Kieferhöhle  eindringon.  Sie  begeben  sieh  zu  den 
Molarzähnen  (Fig.  632). 

Nn.  alveolares  superiores  anteriores  werden  meist  durch 
zwei  im  Infraorbitaleanal  vom  Stamme  sich  ablösende  Nerven  vorge- 
stellt Fig.  032;.  Ein  kleinerer,  zuweilen  schon  ziemlich  weit  hinten 
.abgehender  (und  dann  als  N.  alveolaris  superior  medius  unter- 
schieden) läuft  in  der  lateralen  W.and  der  Kieferhöhle  zu  den  Prämolar- 
zähnen, während  ein  größerer  nahe  der  Anstrittsstolle  des  Stammes  in 
die  vordere  Wand  der  Kieferhöhle  dringt  und  zu  den  Incisivi  wie  zum 
Caninus  sich  verästelt.  Über  den  Wurzeln  der  Zähne  stehen  die  Alveolar- 
nerven unter  sich  in  Verbindung  und  bilden  eine  Art  von  Geflechte. 
Außer  den  Zweigen  zu  den  Zahnwurzeln  geben  sie  noch  feine  Fädchen 
zum  Zahnperioste  wie  zum  Zahnfleische  ab. 
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b.  Endäste  des  Infraorbitalis  gehen  nach  dem  Austritte  des  Stammes  aus  dem 

Foramen  infraorbitale  nacli  verschiedenen  Richtungen.  Sie  durchsetzen  Muskeln, 

anastomosiren  dabei  mit  Eacialis-Zwoigen  und  endigen  in  der  Haut.  Es  sind: 

1.  Rami  palpebrales  inferiores,  welche  sich  aufwärts  zum  unteren 
Augenlid  begeben.  Diese  sind  die  schwächeren. 

2.  Rami  nasales  laterales  sind  einige  zum  Nasenflügel  verlaufende 
Zweige,  welche  stärker  sind  als  die  vorhergehenden. 

3.  Rami  labiales  superiores.  Diese  begeben  sich  in  größerer  Anzahl 
abwärts  zur  Haut  der  Oberlippe  und  bilden  die  mächtigsten  Endäste 
des  N.  infraorbitalis  (Fig.  634,  641). 

111.  Ramus  tertius  (R.  maxillaris  inferior)  ist  der  stärkste  Ast  des 
Trigeminus,  welcher  aus  dem  dritten,  aus  dem  Ganglion  Gasser!  kommenden  Aste 
und  der  gesummten  Portio  minor  trigemini  sich  zusammensetzt  (Fig.  635).  Er 
verlässt  die  Schädelhöhle  durch  das  Foramen  ovale.  Nach  dem  Austritte  durch- 
flechten sich  beide,  den  Nerven  darstellenden  Theile  und  bilden  einen  kurzen  ge- 
meinsamen Stamm.  Dieser  umschließt  sensible  und  motorische  Elemente,  und  löst 
sich  bald  in  Äste  auf,  da  die  motorischen  Elemente  zum  größten  Theile  sich  sehr 
bald  entweder  wieder  in  ein  Stämmchen  sammeln,  oder  auch  in  mehrfache  einzelne 
Nerven  gruppirt  werden.  Ist  ersteres  der  Fall,  so  kann  der  übrigens  gleichfalls 
nur  ganz  kurze  Stamm  als  N.  crotaphilico-biiccinatorius  [masticatorius]  unter- 
schieden werden. 

Gleich  nach  dem  Austritt  geht  vom  Stamme  des  dritten  Astes  eia  Fädchen  zur  Arteria 
meningea  media  und  verläuft  mit  dieser  durch  das  Foramen  spiuosum  in  die  Schädelhöhle 
(N.  recurrens  rami  tertii  s.  N.  spinosus)  (Fig.  G33). 

Der  medialen  Seite  des  Stammes  unterhalb  des  Foramen  ovale  liegt  ein  sym- 
pathisches Ganglion  .an,  das  G.  oticuni  (II.  S.  463),  welches  mit  dem  Stamme 
durch  einen  Zweig  in  Verbindung  steht. 

Die  peripherische  Verbreitung  des  Nerven  theilen  wir  in  folgende  Abschnitte : 
A.  Nerven,  welche  aus  dem  Anfänge  des  Stammes,  nahe  an  seiner  Durchtritts- 
stelle durch  das  Foramen  ovale  entspringen.  15.  Verbindung  mit  dem  G.  oticum 
und  von  diesem  ausgehende  Nerven,  und  0.  Endäste  des  Stammes. 

A.  Aus  dem  Anfänge  des  Stammes  entspringen ; 
a.  Sensible  Äste: 

1.  N.  auriculo-temporalis  (impojYtfc  SMper^cwfe).  Dieser  Nerv  löst 
sich  vom  hinteren  Rande  des  Stammes  ab,  meist  mit  zwei  Wurzeln,  welche  die 
Arteria  meningea  media  vor  ihrem  Eintritte  ins  J^oramen  spinosum  umfassen 
(Fig.  635).  Der  Nerv  verläuft  dann  nach  hinten  und  lateral  gegen  den  Gclenk- 
fortsatz  des  Unterkiefers , tritt  hinter  dem  Kiefergelenk,  dem  äußeren  Gehörgange 
genähert,  empor,  über  die  Wurzel  des  Jochfortsatzes  des  Schläfenbeins,  und  theilt 
sich  dann  in  Begleitung  der  Arteria  temporalis  superticialis  in  seine  Endzweige 
(Fig.  634).  Während  des  Verlaufes  giebt  er  zahh’eiche  Äste  an  die  benachbarten 
Theile  ab. 

a.  Rami  communicantes.  Von  diesen  werden  die  ansehnlichsten  durch  zwei 

Zweige  gebildet,  welche  am  Anfänge  des  Nerven  unter  der  Parotis  um  den 
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Hinterrand  des  Unterkiefers  herum  zum  oberen  Endaste  des  N.  facialis  ge- 
langen, mit  dem  sie  sich  verbinden.  Dann  besteht  eine  Verbindung  mit  dem 
Ganglion  oticum;  einige  feine  Nerven  treten  aus  dem  letzteren  in  die  Ursprungs- 
bUndel  des  Auriculo-temporalis  und  verlaufen  ln  der  peripherischen  Bahn  des- 
selben in  die  folgenden. 

b.  Eami  parotidei  dringen  in  die  Ohrspeicheldrüse  ein,  zuweilen  von  den 
vorgenannten  abgegeben.  Sie  sollen  die  wohl  aus  dem  N.  facialis,  nach  An- 
deren aus  dem  Glosso-pharyngeus  stammenden  secretorischen  Fasern  führen. 


Fig.  634. 


Alveolaris  sup.  post.  Temporalis  prof. 


Lingttalis 


Mandibularis 


Infra- 

orhitalis 


Auricnlo- 

ternporalis 

Bnccinatorius 


Massetericns 

Mandihularis 


Verzweigung  eines  Tiieiles  des  zweiten  und  des  dritten  Astes  des  N.  trigeminus. 


c.  N.  meatus  auditorii  externi.  Ein  oder  zwei  zum  äußeren  Gehörgang 
verlaufende  kleine  Zweige,  welche  zur  Auskleidung  desselben  sich  verbreiten. 
Ein  Zweig  gelangt  zum  Trommelfell  (R.  tympanieus). 

d.  Rami  aurloulares  (Nn.  aurieidares  anteriorei).  Meist  zwei  zum  äußeren 
Ohre  sich  vertheilende  Zweige,  von  denen  einer  hinter  dem  Kiefergelenke 
abgeht.  Constanter  ist  der  obere,  welcher  die  Haut  des  Ohres  in  der  Gegend 
des  Tragus  und  des  Anfangs  der  Helix  versorgt. 
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e.  Rami  temporales  sind  die  Endzweige  des  Nerven,  welche  in  die  Haut  der 
Schläfe  vor  und  Uber  dem  Ohre  sich  vertheilen  (Fig.  034),  und  mit  Zweigen 
benachbarter  Hautnerven  Verbindungen  eiugehen. 

2.  N.  buccalis  (buccinatorius)  (Fig.  634).  Er  verläuft  entweder  zwischen 
beiden  Portionen  des  M.  pterygoideus  externus  oder  hinter  demselben,  zwischen 
ihm  und  dem  M.  pterygoideus  internus  herab  auf  den  M.  buccinator,  auf  dem  er 
sich  verzweigt.  Diese  Zweige  treten  jedoch  durch  den  Muskel  zur  Wangenschleim- 
haut.  Vom  Ende  des  Nerven  begeben  sich  Zweige  zur  äußeren  Haut  der  Wange 
bis  gegen  den  Mundwinkel  und  verbinden  sich  mit  dem  N.  facialis. 

Der  Nerv  ward  einmal  durch  einen  Zweig  des  N.  mandihularis  vertreten  gefunden. 

Auch  einer  der  Nn.  alveolares  sup.  (II.  Trig.)  kann  ihn  ersetzen  (Tukneb). 

b.  Motorische  Äste  (zu  den  Kaumuskeln) : 

3.  N.  massetericus.  Derselbe  verläuft  lateral wärts , über  den  M.  ptery- 
goideus externus  und  hinter  der  Endsehne  des  M.  temporalis  durch  den  Aus- 
schnitt zwischen  Proc.  articularis  und  Proc.  temporalis  zum  M.  masseler,  zwischen 
dessen  beiden  Schichten  er  sich  verzweigt  (Fig.  634). 

4.  Nn.  temporales  profundi.  Dieses  sind  meist  zwei  gleiche  nach  ihrem 
Abgänge  vom  Stamme  dicht  am  Planum  infratemporale  verlaufende  Zweige,  welche 
sich  zum  Schläfenmuskel  begeben  und  in  demselben  nahe  am  Cranium  sich  ver- 
zweigen (Fig.  634).  Der  eine,  hintere  Nerv  ist  häufig  mit  dem  N.  massetericus  zu 
einem  einheitlichen  Stämmchen  verbunden.  Der  vordere  kann  mit  dem  N.  buc- 
cinatorius  gemeinsamen  Stammes  sein.  Nicht  selten  besteht  noch  ein  dritter 
zwischen  beiden,  besonders  wenn  der  vordere  mit  dem  Buccinatorius  vereinigt 
entspringt. 

5.  N.  pterygoideus  externus.  Dieser  Nerv  ist  meist  mit  dem  N.  bucci- 
natorius  eine  Strecke  weit  gemeinsam  und  verzweigt  sich  alsbald  in  den  gleich- 
namigen Muskel. 

6.  N.  pterygoideus  internus.  Dieser  entsteht  an  der  medialen  Seite 
des  Ram.  ni.  und  tritt  zwischen  jenem  und  dem  Ganglion  oticum  oder  durch  dieses 
abwärts  zur  medialen  Fläche  des  gleichnamigen  Muskels,  in  welchem  er  endet 
(Fig.  635).  Er  vermittelt  die  Verbindung  des  dritten  Astes  des  Trigeminus  mit  dem 
Ganglion  oticum. 


B.  Ganglion  oticum. 

Dieses  Ganglion  ist  etwas  kleiner  als  das  G.  spheno-palatinum,  3 — 4 mm 
hoch  und  4 mm  breit,  abgeplattet  und  von  röthlich  grauer  Farbe.  Es  findet  sich 
an  der  medialen  Fläche  des  Ramus  iii.  dicht  unter  dem  Foramen  ovale  (Fig.  635). 
Hinter  ihm  und  lateral  steigt  die  Art.  meningea  media  empor  und  hinten  und 
medial  liegt  die  knorpelige  Tuba  Eustachii,  auch  der  M.  levator  veli  palatini. 

Von  anderen  Nerven  kommende  Verbindungen  stellen  seine  Wurzeln  vor. 
a.  Vom  Trigeminus  erhält  es  als  motorische  Wurzel  den  vorerwähnten  N.  ptery- 
goideus internus  oder  einen  Zweig  von  demselben. 
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b.  Eine  sensible  Wurzel  bildet  der  N.  petrosus  superßcialis  minor,  ein  feiner  Nerv, 
der  aus  dem  Plexus  tympanicus  stammt  und  vom  N.  glnsso-phari/ngeus  ableitbar 
ist  (s.  bei  diesem).  Dieser  tritt  von  der  Paukeidiöhle  aus  durch  ein  Canälchen 
zur  Fissura  spheno-petrosa,  durchsetzt  diese,  und  begiebt  sich  von  hinten  her 
zum  Ganglion. 

c.  Als  sympathische  Wurzel  empfängt  das  Ganglion  ein  feines  Fädchen  von  dem 
die  Arteria  meningea  media  begleitenden  sympathischen  Geflechte.  Diese  Ver- 
bindung scheint  variabel  zu  sein. 

Von  diesen  Verbindungen  sind  die  beiden  ersten  die  wichtigsten,  da  sie  wieder 
in  bestimmte  andere  Bahnen  verfolgbar  sind.  Außer  diesen  bestehen  noch  manche 
andere  Verbindungen,  inconstanter  Art,  so  eine  Anastomose  mit  dem  Ganglion  Gasseri. 
Aus  dem  Ganglion  treten  ab: 

a.  Rami  musculares; 

1.  der  N.  pterygoideus  internus,  wenn  er  nicht  blos  am  Ganglion 
vorbei  lief.  Im  anderen  Falle  treten  noch  kleine  Zweige  aus  dem  Gang- 
lion zu  dem  Nerven,  oder  schließen  sich  doch  seinem  peripheren  Ver- 
laufe an. 

2.  N.  tensoris  veli  palatini  zum  gleichnamigen  Muskel. 

N.  tensoris  tympani,  desgleichen. 

b.  Anastomosen  mit  der  Chorda  tympani,  welche  derselben  Fasern  aus  dem  N. 
petrosus  superficialis  minor,  und  zwar  solche,  welche  dem  N.  tympanicus  (IX) 
entstammen,  zuführen  sollen. 

c.  Anastomosen  mit  dem  N.  aurieuln-temporalis,  welche  diesem  aus  dem  N.  petrosus 
sup.  minor  stammende,  secretorische  Fasern  zufiihren  sollen. 

C.  Nach  Abgang  der  Äste  in  geringer  Entfernung  von  der  Austrittsstelle  aus 
dem  Foramen  ovale  bleibt  noch  der  größere,  vorwiegend  aus  sensiblen  Fasern  be- 
stehende TheU  des  Eamus  iit.,  der  mit  zwei  starken  Ästen  seinen  Weg  abwärts 
zwischen  den  beiden  Flügelmuskeln  fortsetzt.  Diese  Endäste  sind  der  N.  lingualis 
und  der  N.  mandibularis. 

7.  N.  lingualis.  Dieser  verläuft  mit  dem  andern  großen  Endaste  hinter 
dem  M.  pterygoideus  externus  abwärts,  tritt  dann  zwischen  diesem  Muskel  und 
dem  M.  pteryg.  internus  hervor  und  kreuzt  letzteren  lateral,  schräg  ab-  und  vor- 
wärts zum  Boden  der  Mundhöhle  gerichtet.  Nicht  selten  kommt  eine  Anastomose 
mit  dem  Mandibularis  vor.  Beim  Verlaufe  auf  dem  M.  pterygoideus  internus  oder 
schon  höher  oben  tritt  an  den  Lingualis  von  hinten  r;nd  oben  her  die  vom  N.  facialis 
stammende  Chorda  tympani  (Fig.  (535.  636),  ein  Nervenfaden,  der  den  Lingualis 
auf  einer  Strecke  begleitet.  (S.  darüber  weiter  unten.)  Indem  der  N.  lingualis 
sich  mit  dem  Ductus  Whartonianus,  der  über  ihn  wegzieht,  kreuzt,  begiebt  er  sich 
median  gegen  die  Zunge  und  strahlt  zur  Seite  des  Genioglossus  in  seine  Endäste 
aus.  Außer  mehreren  feinen  Fädchen  zum  Zahnfleisch  der  Molarzähne  des  Unter- 
kiefers entsendet  der  Stamm  des  Lingualis  : 

1.  Nn.  subinaxillares.  Diese  verlassen  den  Stamm  des  Lingualis  da,  wo  der- 
selbe auf  den  3£.  mylo-hyoideus  tritt,  und  begeben  sich  zu  dem  hier  befind- 
lichen (ianghon  submaxillare  (Fig.  640).  Sie  begreifen  auch  Elemente  in  sich, 
welche  durch  die  Chorda  tympani  dem  Lingualis  oben  beigeschlossen  wurden, 
und  welche  man  hier  wieder  abtretend  sich  vorstellen  kann. 
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Das  Ganglion  suhmaxillare  (G.  sublinguale)  findet  sich  beim  Antritte  dieses 
Nerven  zum  Boden  der  Mundhölile,  unmittelbar  bevor  derselbe  den  Ilinterrand  des 
M.  mylo-hyoidcus  erreicht.  Hier  gelangen  vom  Lingualis- Stamme  einige  kurze 
Fädchen  zu  dem  unterhalb  des  Stammes  gelegenen,  meist  rundlichen  oder  ovalen 
Ganglion.  Diese  Fädchen  stellen  die  Wurzeln  des  Ganglion  vor  und  bestehen  theils 
aus  Elementen  des  N.  lingualis,  theils  aus  der  Fortsetzung  der,  letzterem  Nerven 
beigelagerten  Chorda  tympani.  Während  so  sensible  und  secretorische  Fäden  dem 
Ganglion  zugefiihrt  werden,  kommen  zu  demselben  noch  sympathische  aus  dem  die 
Arteria  maxillaris  externa  begleitenden  Geflechte. 


Fig.  «35. 


Nervi  nasales  post.  sup. 


N.  nasalis 
anterior. 


Oiifiglion  spheno-palatinum 
N,  vidiamts 

tensoris  veli  palatini 
GanfiUon  oticam 

N.  tensoris  tympani 

jeirosus  sup,  major 
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iynipuni 
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N.  auriculo-temp. 

Art.  menin  fff  a 7ned. 

Art.  ulveotaris 
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3Iusc.  pferyffoid. 
internus 

N.  iuandibularts 

N.  lingualis 

N.  mylo-hyoidcus 


N. 

palutinus 

major 


N trigemmus  mit  Uiinglioti  «nssei-i  und  seinen  Asten,  von  der  medialen  Seite  dargestellt. 
Der  rechtsBeitige  Theil  der  Figur  stellt  sich  in  schräger  Lage  dar,  Zunge  nnd  Zungenbein 
sind  entfernt  Der  hintere  Theil  des  M.  mylo-hyoideus  ist  emporgeschlagen. 


Ans  dem  Ganglion  treten  Nerven  zur  Glandula  suhm axillaris.  Auch  in  die 
Endaiisbreituug  des  N.  lingualis  scheinen  Nerven  vom  Ganglion  iiberzugehen. 

Nicht  selten  ist  das  Ganglion  durch  einen  Plexus  repräsentirt.  Die  vom  Stamme  des 
Lingualis  sich  abzweigenden  Nerven  durchüechten  sich  und  zeigen  die  Ganglienzellen  an 
den  Knotenpunkten  zerstreut.  Zuweilen  tritt  dann  an  einer  Stelle  oder  an  einigen  die 
Ganglienbildung,  wie  angegeben,  deutlicher  hervor. 

GKGKNB,\un,  Auatoiuie.  6.  Aufl.  II.  dO 
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2.  N.  sublingualis.  Geht  vom  Stamme  des  Lingualis  nach  seinem  Eintritt  in 
die  Mundhöhle  zur  seitlichen  Fläche  der  Glandula  sublingualis  und  sendet 
dieser  wie  der  Schleimhaut  des  Bodens  der  Mundhöhle  und  dem  Zahnfleische 
feine  Äste  zu. 

3.  Kami  linguales  sind  die  Endzweige  des  Stammes,  welche  seitlich  vom  M. 
genio-glossus  in  die  Zunge  eindringen  und  hier  seitlich  von  der  Arterie  ver- 
laufen. Die  hinteren  schlagen  sich  um  den  vorderen  Rand  des  M.  hyoglossus 
ein-  und  rückwärts.  Von  den  hintersten  Zweigen  verbindet  sich  einer  mit 
einem  Zweige  des  N.  hypoglossus.  Die  Endigung  der  Zungenzweige  findet 
sich  in  der  Zungenschleimhaut  von  der  Spitze  der  Zunge  bis  gegen  die  Pa- 
pillae  circumcallatae  hin. 

ln  der  Bahn  dieser  Nerven  sollen  sich  die  aus  dem  N.  tympanicus  stammenden 
Fasern  verbreiten,  vrelche  durch  den  N.  petrosus  superficialis  minor  zum  Gangl.  otlcum 
gelangt  waren  und  von  da  der  Chorda  tympani  sich  beigemischt  hatten  (Geschmacks- 
fasern). Die  Mehrzahl  der  Fasern  des  Lingualis  repräsentirt  einfach  sensible  Elemente. 

Den  anderen  Endast  des  dritten  Astes  des  Trigeminus  bildet  der 

8.  N.  mandibularis  [maxülaris  inferior).  Derselbe  verläuft  anfänglich 
mit  dem  N.  lingualis,  den  er  an  Stärke  libertrifft , zwischen  M.  pterygoideus  ex- 
ternus  und  internus  herab,  trennt  sich  aber  von  jenem,  indem  er  sich  gegen  das 
innere  Kiefeiioch  begiebt  und  durch  dasselbe  im  Unterkiefer-Canal  seinen  ferneren 
Weg  nimmt  (Fig.  034). 

Seine  Zweige  sind : 

1.  N.  mylo-hy oideus.  Dieser  dünne  Nerv  tritt  vom  N.  mandibularis  vor 
dessen  Eintritt  in  den  Unterkiefer  ab,  verläuft  zwischen  dem  letzteren  und 
dem  M.  pterygoideus  internus  in  dem  Sulcus  mylo-hyoideus  nach  vorne  und 
verästelt  sich  theils  zum  gleichnamigen  Muskel,  theils  zum  vorderen  Bauch 
des  M.  dit/astricun.  Einige  feine  Zweige  gelangen  auch  zur  Haut  des  Kinnes 
und  der  Unterkinngegend. 

2.  Nn.  dentales  {alveolares  inferiores)  gehen  während  des  Verlaufes  des  Stam- 
mes durch  den  Unterkiefercanal  von  demselben  zu  den  Zähnen  des  Unterkiefers 
und  verhalten  sich  ähnlich  den  Nn.  alveolares  superiores.  Die  Nerven  der 
Molares  sind  zuweilen  zu  einem  besonderen  Zweige  vereinigt,  und  ebenso 
bilden  die  für  Incisivi  und  Caninus  bestimmten  Nerven  einen  Zweig,  der  vom 
Stamme  gesondert  ist  und  weiter  nach  vorne  verläuft,  während  letzterer  als 

3.  N.  mentalis  zum  Foramen  mentale  austritt  (Fig.  034).  Dieser  theilt  sich  als- 
dann in  eine  große  Anzahl  von  Zweigen,  welche  zum  Theilc  mit  Endzweigen 
des  Facialis  sich  verbinden  und  in  die  Haut  des  Kinnes  [Rami  mentales]  und 
der  Unterlippe  {R.  labiales  inferiores]  ausstrahlen.  Auch  seitlich  gegen  die 
Wangenhöhlen-Schleimhaut  gehen  Zweige. 

§ 374. 

VI.  N.  abducens.  Verlässt  das  Gehirn  am  hinteren  Rande  der  Brücke 
(Fig.  030)  und  begiebt  sich  unterhalb  und  etwas  medial  von  der  Durchtrittsstelle 
des  Trigeminus  durch  die  Dura  jpater  unter  letztere,  um  zur  Seite  der  Sattellehne 
emporztitreten.  Von  da  gelaugt  er  in  den  Sinus  cavernosus,  seitlich  von  der  Carotis 
interna,  tritt  durch  die  obere  Orbitalfissnr  und  durchsetzt  den  Ursprung  des 
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M.  rectus  externus,  in  welchem  er  sich  von  der  medialen  Fläche  her  verzweigt 
(Fig.  632). 

Der  Ursprung  des  N.  abducens  im  Gehirne  liegt  dem  Facialiskerne  benachbart,  jedoch 
oberflächlicher  als  dieser,  unmittelbar  am  Boden  der  Eantengrube  vor  den  Striae  aciisticae. 
Ein  Easerzng  verläuft  vom  Kerne  aus  zur  oberen  Olive. 

VII.  N.  facialis.  Dieser  Nerv  besitzt  innige  Beziehungen  znm  Ilörnerven, 
mit  welchem  er  das  Gehirn  seitlich  am  hinteren  Rande  der  Brücke  verlässt  (Fig.  630) 
und  zwar  mit  zwei  Wurzeln,  einer  größeren  und  einer  kleineren,  welche  Portio 
intermedia  benannt  wird.  Sie  liegt  zwischen  der  ersteren  uud  dem  Acusticus,  der 
in  der  Zusammenfassung  mit  dem  Facialis  die  Portio  mollis  vorstellt , während 
die  größere  Wurzel  dieses  Nerven  als  Portio  dura  gilt.  Mit  dem  Acusticus  bleibt 
der  Facialis  auf  dem  Verlaufe  zum  Porus  acusticus  bis  zu  dessen  Grunde  vereinigt 
und  wird  in  jenem  Canal  vom  Acusticus  wie  von  einer  llalbriune  umschlossen. 
Der  größere  Theil  der  Fasern  der  Portio  intermedia  mischt  sich  auf  diesem  Wege 
dem  Facialis  bei.  Im  Grunde  des  Porus  acusticus  setzt  der  Facialis  seinen  Weg 
in  den  Canalis  Fallopii  fort,  erst  gerade  vorwärts  bis  in  die  Gegend  des  Hiatus 
canalis  Fallopii^  von  wo  aus  er  in  kuieförmiger  Biegung  (äußeres  Knie,  Genicu- 
lum)  (Fig.  635)  nach  hinten  über  die  obere  Wand  der  Paukenhöhle,  und  dann 
in  sanftem  Bogen  abwärts  uud  etwas  lateralwärts  zum  Foramen  stylo-mastoideum 
tritt.  Am  Genieulum  bietet  der  Nerv  eine  schwache  aber  deutliche  Anschwellung, 
das  Ganglion  geniculi.  In  dieses  Ganglion  geht  vorzugsweise  die  Portio 
intermedia  ein,  die  man  deshalb  auch  als  Äciuivalent  einer  hinteren  Wurzel  auf- 
fasste. Der  Nerv  führt  von  seinem  Ursprünge  an  motorische  und  seeretorische 
Fasern,  sensible  treten,  wie  es  scheint,  durch  die  Portio  intermedia  hinzu. 

An  der  Austrittsstelle  ans  dem  Schädel  wendet  sich  der  Stamm  des  Nerven 
von  der  Parotis  bedeckt  nach  vorne  und  außen  und  thcilt  sich  in  zwei  starke  Äste, 
welche  um  den  Gelenkfortsätz  des  Unterkiefers  herum  auf  dem  Masseter  und  unter 
der  Parotis  in  Endäste  ansstrahlen.  Theilweise  unter  einander  sich  verbindend, 
stellen  sie  ein  Gellechte,  Plexus  parotideus  (Pes  anserinus)  dar,  aus  dem  zahl- 
reiche Zweige  am  vorderen  Rande  der  Parotis  zum  Vorschein  kommen.  Sie  ver- 
sorgen die  Muskulatur  des  Antlitzes,  daher  der  Facialis  auch  als  mimischer  Ge- 
sichtsnerv gilt.  Auf  dem  Wege  seiner  Verzweigung  am  Antlitz  bildet  er  mit  fast 
allen  dort  vorhandenen  Verzweigungen  des  Trigeminus  Anastoinosen,  daher  V. 
communicans  faciei. 

Die  Wnizelii  des  Facialis  sind  für  die  Portio  dnra  zu  einem  Facinliskem  verfolgbar, 
■welclier  unter  dem  Boden  der  Rautengrube  in  der  Gegend  der  Striae  acusticae  etwas 
lateral  vom  Abdiicenskarne,  aber  tiefer  als  dieser  sich  vorfindet.  Dieser  Korn  besteht  aus 
mehrfachen  Zellgruppen.  Tome  grenzt  er  an  den  motorischen  Trigeminuskern.  Aus  dem 
Facialiskern  treten  medlaimärts  Züge  empor  gegen  den  Boden  der  Rautengrube  und 
sammeln  sich  daselbst  zu  einem  längs  der  Emiuentia  teres  nahe  der  Raphe  verlaufenden 
Strange.  Dieser  biegt  lateralwärts  im  Winkel  (inneres  Knie)  über  den  Abducenskern 
und  gelangt,  die  Medulla  oblongata  durchsetzend,  zum  Austritt.  Züge  ans  der  absteigenden 
Trigeminuswurzel,  die  sich  dem  Stamme  anschließen,  gehören  wohl  der  Portio  intermedia  an. 
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Für  die  Verzweigung  des  Facialis  unterscheiden  wir  drei  Strecken,  a.  auf 
dem  Wege  durch  den  Canalis  Fallopii,  b.  von  der  Mündung  des  letzteren  bis  zum 
Antritte  auf  den  Unterkieferast  und  c.  die  Verzweigung  im  Plexus  parotideus,  aus 
welchem  die  Endäste  hervorgehen. 

Uer  Verlauf  des  Facialis  durch  den  Fallopischen  Canal  ist  nicht  gleichwerthig  dem 
Austritte  irgend  eines  anderen  Hirnnerven  aus  der  Schädelhöhle;  vielmehr  ist  in  dieser 
Beziehung  durch  die  Entfaltung  der  Paukenhöhle  und  ihre  Kiuhettung  in  das  aus  ver- 
schiedenen Elementen  sich  zusammen  setzende  Schläfcnhein  eine  hedentende  Änderung 
eines  primitiveren  Verhaltens  eingetreten,  von  welchem  auch  noch  später  deutliche  Spuren 
hestehen  (I.  S.  214  Anm.).  Dieser  Auffassung  gemäß  liegt  die  eigentliche  Mündung  des 
Canalis  Fallopii  am  Hiatus^  hier  besitzt  der  Nerv  das  Ganglion,  und  hier  zweigt  sich  der 
erste  Nerv  (A.  petrosus  superf.  majof)  ah. 

a.  Auf  dem  Wege  durch  den  Canalis  Fallopii  giebt  der  Nerv  mehrere  meist 
feine  Zweige  ab ; es  sind  folgende : 

1.  N.  petrosus  superficialis  major  (Fig.  (iSd).  Er  entspringt  an  dem 

Ganglion  geniculi  und 
begiebt  sich  durch  den 
Hiatus  canalis  Fal- 
lopii, in  eine  von  dort 
beginnende  Furche 
eingebettet,  zur  F'is- 
snra  spheuo-petrosa, 
die  er  durchsetzt,  um 
in  den  Vidi’schen 
Canal  und  durch  die- 
sen zum  Ganglion 
spheno-palatinum  zu 
gelangen  (II.  8.  159). 

Durch  diesen  Ner- 
ven weiden  motorische 
Fasern  aus  dem  Facia- 
lis zum  G.  spheno- 
palatinum  geführt.  Oh 

durch  letzteres  vom  Trigeminus  her  sensible  Elemente  in  den  N.  petrosus  superficialis 
major  und  durch  ihn  zum  Facialis  verlaufen,  ist  zweifelhaft. 

2.  Anastomose  mit  dem  A'.  petrosus  superficialis  minor.  Vom  Knie  des 
Facialis  tritt  ein  feines  Fädchen  zum  oberen  Ende  des  N.  tympanicus  (IX),  der 
sich  nach  Aufnahme  dieser  Verbindung  in  den  N.  petrosus  superficialis  minor  fort- 
setzt (Fig.  1537). 

Durch  diese  Anastomose  sollen  secretorische  Fasern  zur  Parotis  gelangen,  die  wieder 
nach  Anderen  dem  N.  glosso-pharyngeus  entstammen  sollen.  Sie  sollen  von  jenem 
Nerven  zum  Ganglion  oticum  und  von  diesem  in  die  Kami  parotidei  (If.  S.462)  des  Auriculo- 
temporalis  verlaufen. 


Fig.  (i3(>. 


Stamm  des  N.  trigemimis  ( V)  und  des  N.  facialis  (V//)  mit  den 
Verbindungen  '/.wischen  beiden,  schematisch  dargestellt. 
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3.  Nervus  stapedius.  Dieses  ist  ein  kleiner,  von  dem  hinter  der  Pauken- 

höhle  absteigenden  Theile  des  Facialis  entspringender  Nerv,  welcher  zum  Muskel 
des  Steigbügels  tritt  (s.  beim  Gehörorgan). 

4.  Chorda  tympani  [Paukensüite)  (Fig  636).  Vor  dem  Austritte  des 
Facialisstammes  aus  dem  Foramen  stylo-mastoideum  tritt  ein  schon  weiter  oben 
vom  Stamme  abgelöster,  aber  noch  mit  ihm  verlaufender  Nervenfaden  in  spitzem 
Winkel  sich  umbiegend  empor,  um  durch  ein  Canälchen  in  die  Paukenhöhle  ein- 
zntreten.  Der  Nerv  durchsetzt  diesen  Kaum  in  bogenförmigem  Verlaufe  zwischen 
zwei  Gehörknöchelchen  (dem  langen  Fortsatz  des  Amboß  und  dem  Stiele  des 
Hammers)  und  nimmt  dabei  nahe  am  Trommelfell  seinen  Weg.  Durch  die  Glaser- 
sohe Spalte  (Fissur a petro-tympanica)  verkässt  er  die  Paukenhöhle  und  gelangt  in 
schrägem  Verlaufe  nach  vorne  und  abwärts,  wobei  er  medial  am  N.  mandibularis 
vorüberzieht,  zum  N.  lingualis.  An  diesem  nimmt  er  Anschluss,  um  von  da  die 
Gl.  submaxillaris  (II.  S.  465)  und  die  Gl.  sublingualis  mit  secretorischen  Fasern  zu 
versorgen. 

Außer  diesen  werden  der  Chorda  noch  sensible  Fasern  und  Geschniacksfasern 
zugetheilt,  letztere  sollen  dem  Glosso-pharyngeus  entstammen  und  durch  den  N.  petrosus 
superfie.  minor  dem  Ganglion  oticum,  von  diesem  aber  der  Chorda  zugehen.  Über  die 
Quelle  der  Geschmacksfasern  bestehen  übrigens  noch  andere  Meinungen.  Die  Chorda 
soll  der  Portio  intermedia  entstammen,  und  — dem  eigentlichen  »Facialis«  fremd  — die 
Geschmacksfasern  von  ihrem  Ursprünge  an  führen  (Lusaka,  SAroLiNi).  Es  wäre  das  der 
kürzeste  Weg.  G.  E.  Schulte,  Zeitschrift  für  Ohrenheilkunde.  1885.  Sicher  ist  nur,  dass 
die  Zunge  an  ihren  vorderen  zwei  Drittheilen  bis  zu  den  Papillae  circumvallatae  durch 
die  Chorda  tympani  Geschrnacksfasern  empfängt. 

Fädchen,  welche  beim  Vorübertrilt  des  Ramus  auricularis  n.  vagi  am  Stamm  des 
Facialis  im  Fallopischen  Canale  vom  letzteren  Nerven  abgohen  und  mit  dem  R.  auricu- 
laris sich  verbinden,  verdienen  noch  der  Aufführung. 

b.  Außerhalb  des  Foramen  stylo-mastoideum  gehen  vom  Facialis  ab: 

5.  N.  stylo-hyoideus  et  digastrious.  Gleichfalls  nahe  am  Foramen 
stylo-mastoideum  geht  dieser  Zweig  vom  Stamm  abwärts  und  theilt  sich  früher 
oder  später  in  zwei  Äste,  welche  dem  hinteren  Bauch  des  M.  digastricus,  sowie 
dem  M.  stylo-hyoideus  zugetheilt  sind. 

6.  N.  auricularis  posterior.  Dicht  am  Foramen  stylo-mastoideum  ent- 
springend , verläuft  dieser  Nerv  nach  hinten  und  außen  von  dem  Ursprung  des  M. 
digastricus,  zwischen  dem  äußern  Ohr  und  dem  Zitzenfortsatz  empor  und  theilt  sich 
in  zwei  Zweige : Ein 

* 

1.  Kanins  occipitalis  gelangt  zum  gieiclmamigen  Muskel,  und  ein 

2.  Kam.  auricularis  zum  M.  auricularis  posterior  sowie  auch  zum  M.  trans- 

versus  auricidae. 

c.  Als  Endäste  des  Facialis  entsendet  der  Plexus  parotideus  (Fig.  641): 

7.  Kami  temporales.  Diese  steigen  über  den  Jochbogon  [empor') in  die 
Schläfongegend,  wo  sietheils  zumM.  auricularis  anterior  und  superior verlaufen,  theils 
zum  M.  frontalis  und  M.  orbicularis  oculi.  Erstere  verbinden  sich  mit  Zweigen  des 
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N.  auriculo-temporalis,  indem  sie  gleich  am  Abgänge  vom  Stamme  einige  Rami 
commnnicantes  vom  Auriculo-temporalis  aufnehmen,  die  sie  in  die  Haut  der  Schläfe 
abgeben.  Die  anderen  Schläfenäste  des  Facialis  anastomosireu  mit  Zweigen  des 
N.  supraorbitalis  nnd  anderen  kleinen  Zweigen  des  ersten  Trigeminusastes. 

8.  Rami  mala  res  verlaufen  vorwärts  über  das  Wangenbein  zum  Orbi- 
cularis  oculi,  wiederum  mit  Hautzweigen  des  Ram.  I.  und  II.  trigemini  sich 
verbindend. 

9.  Rami  bucco-labiales  superiores  verlaufen  zu  den  in  die  Ober- 
lippe übergehenden  Muskeln.  Sie  verbinden  sich  mit  Zweigen  des  N.  buccinatorius 
und  gelangen  mit  diesen  zum  gleichnamigen  Muskel,  den  sie  innerviren ; sie  anasto- 
mosiren  ferner  mit  den  Endzweigen  des  N.  iufraorbitalis,  auch  mit  anderen  kleinen 
Hautästen  des  Trigeminus. 

10.  Rami  bucco-labiales  inferiores  treten  schräg  über  den  Masseter 
hinweg  gegen  den  Mundwinkel  und  die  Unterlippe,  die  hierher  gehörigen  Muskeln 
versorgend.  Sie  verbinden  sich  sowohl  mit  dem  N.  buccinatorius  als  auch  mit  höher 
verlaufenden  Facialiszweigen. 

11.  Ramus  m argin alis  nimmt  seinen  Verlauf  längs  des  Außenfläche  des 
ünterkieferrandes,  vertheilt  sich  nach  den  Muskeln  des  Kinnes  und  der  Unter- 
lippe und  geht  mit  den  Nn.  mentales  und  labiales  inferiores  ans  dem  dritten  Aste 
des  Trigeminus  Verbindungen  ein. 

12.  Ramus  subcutaneus  colli  su p er ior  verläuft  vom  Unterkiefer  ab- 
wärts, oder  tritt  schon  hinter  demselben  zur  Halsfascie,  die  er  durchsetzt,  um  in 
den  oberen  Theil  des  Platysma  myoides  einzutreten  und  sich  in  diesem  Muskel  zu 
verzweigen.  Er  verbindet  sich  mit  Hautästen  von  Ceiwicalnerven  (dem  N.  auri- 
cularis  magnus  und  subcutaneus  colli  medius)  (Fig.  041). 

Im  Plexus  parotiüeus  besteht  eine  Auflösung  und  weitmaschige  Durchüechtung 
der  Faserzüge  des  Facialis.  Aufwärts  tretende  Züge  werden  wieder  abwärts  abgelenht, 
und  umgekehrt,  bilden  mit  anderen  neue  Combinationen,  woraus  unter  Wiederholung 
dieses  Verhaltens  eben  das  Geflechte  entsteht.  Für  diese  eigenthümliche  Bildung  wird 
als  Causalmoment  eine  stattgefundene  Umlagerung  der  Muskulatur  des  Antlitzes  ange- 
nommen werden  müssen,  so  dass  jene  Muskeln,  die  wir  (§  160)  als  Differenzirungen  des 
Platysma  betrachteten,  nicht  von  vorne  herein  die  ihnen  zukommenden  Localitäteu  ein- 
nahmen  und  mit  ihrer  Wanderung  zugleich  Veränderungen  in  der  Anordnung  der  zu  ihnen 
gehörigen  Facialiszwolge  hervorriefen. 

VIII.  N.  acusticus.  Der  Nerv  dos  Hörorganes  fügt  sich  aus  mehreren 
gesonderten  Bündeln  zusammen  und  nimmt  lateral  vom  Ni  facialis  seinen  Austritt 
aus  dem  Gehirn.  Er  verläuft  mit  jenem  zum  Porus  acusticus,  wobei  er  ihn  halb- 
rinnenförmig von  unten  umfasst.  Dabei  nimmt  er  einen  Theil  der  Portio  inter- 
media  (S.  407)  auf.  Er  ist  in  zwei  Stränge  getheilt,  iV.  vestibulär is  und  N.  coch- 
leans,  welche  zugleich  als  Wurzeln  des  Nerven  erscheinen,  schon  an  der  Abgangs- 
stelle aus  dem  verlängerten  Marke  von  einander  getrennt.  Durch  feine,  im  Grunde 
des  Porus  acusticus  befindliche  Öffnungen  verlaufen  sie  zum  Ohrlabyrinthe.  Das 
Nähere  wird  beim  Hörorgan  angeführt. 
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Der  Acnaticiis  entspricht  der  hinteren  Wuracl  eines  Spinalnerven,  da  in  seiner 
Bahn  bipolare  Ganglienzellen  bestehen,  dia  einem  SpinaUjatußion  entsprechen.  Diese 
Ganglienbilduug  findet  sich  jedoch  nicht  als  einheitliche  Masse,  sondern  in 
Portionen  nach  den  einzelnen  Zweigen  vertheilt,  welche  den  N.  vestibularis  nnd 
N.  cochlearis  bilden.  Sie  repräsentiren  die  ürsprnngsstellen  der  Nerven,  nnd  die 
centripetalen  Strecken  der  aus  ihnen  kommenden  Nervenfasern  ziehen  zu  den  so- 
genannten Kernen  des  Acusticus  im  verlängerten  Mark,  nnd  lösen  sich  hier  in  auf- 
nnd  in  absteigende  Fasern  auf,  welche  in  Fibrillen  übergehen.  Andererseits  ziehen 
zu  den  Ganglienzellen  des  Acusticus  die  Fasern  von  den  akustischen  Endapparaten 
des  Labyrinthes. 

Was  die  Kerne  betrifft,  so  unterscheidet  man  hauptsächlich  den  an  dev  breitesten 
Stelle  der  Eautengrube  vorhandenen  KucUm  dorsalis  (superior),  welcher  aus  einer 
medialen  und  einer  lateralen  Abtheilung  gebildet  wird.  Zum  medialen  Theile 
(DBiTBRS’scheu  Kerne)  zieht  ein  kleiner,  znm  lateralen,  in  der  Wand  der  Eautengrube 
befindlichen  (BEOiiTEREw’schen)  Kerne  ein  grösserer  Theil  des  N.  vestibularis.  In 
den  ventralen  Kern,  N.  ventralis  (anterior',  verläuft  der  Nervus  cochlearis.  Nach 
außen  springt  dieser  Kern  als  Tuberculum  acusticum  vor. 

Der  Nervus  cnchlearü  besteht  aus  feineren  Fasern.  Er  bildet  ein  Unteres 
Bündel  des  Acusticus,  während  ein  vorderes  durch  den  N.  vestibularis  dargesteUt 
wird.  Von  den  Eauptkernen  — andere,  die  minder  sicher  oder  nur  Theile  der 
genannten  sind,  sind  von  uns  nicht  berücksichtigt  — bestehen  Verbindungen 
mit  anderen  Gehirntheilen , indem  in  den  Zellen  jener  Kerne  neue  Neurone  be- 
ginnen. So  geht  vom  dorsalen  Hauptkern,  und  zwar  von  dem  als  BECHTEKF.w’schen 
Kerne  bezeichneten , eine  Verbindung  mit  dem  Kleinhirne  aus.  Vom  ventralen 
Kerne  gehen,  das  Corpus  trapezoides  bildend , quere  Züge  aus,  die  zum  Theil  die 
Eaphe  überschreiten,  und  durch  die  laterale  ScMeife  zu  den  Vierhügeln  ziehen. 
Auch  die  Striae  medulläres  sind  solche  centrale  Verbindungsbahnen,  welche  von  den 
Acusticuskernen  zur  Eaphe  verlaufen  und  hier  sich  einsenkend  zur  Schleifensohichte 
und  von  da  zu  den  hinteren  Vierhügeln  ziehen. 


V agus-Gruppe . 

§ 375. 

Diese  Gruppe  von  Nerven  begreift  solche,  welche  den  hinter  der  Mundhöhle 
beginnenden  Theil  des  Tractus  intestinalis  bis  zum  Magen  herab  versorgen,  vom 
Boden  der  Mundhöhle  noch  die  Muskulatur  der  Zunge,  dann  das  Herz  und  den 
vom  Darmsystem  abgezweigten  respiratorischen  Apparat.  Sie  sind  in  Beziehung 
auf  den  Spinalnerven-Typus  gleichfalls  von  sehr  verschiedenem  Werthe.  Die  ver- 
gleichende Anatomie  giebt  darüber  nähere  Auskunft. 

Außer  der  älteren  Literatur  s.  J.  Kotgans.  Bijdrage  tot  de  Kennis  vaii  de  llalsgedelte 
der  laatste  vier  Hersenzenuwen.  Meppel  1886. 

IX.  N.  glosso-pharyngeus.  Der  Zungeuschlundkopf-Nerv  verlässt  das 
Gehirn  (Fig.  630)  mit  zwei  Bündeln  unterhalb  des  Facialis  nnd  Acusticus,  un- 
mittelbar über  den  obersten  Wurzelfäden  des  N.  vagus.  Beide  Bündel  bilden  ein 
Stämmchen,  welches  zum  vorderen  Theile  des  Foramen  jugulare  verläuft  und  hier 
dui’ch  eine  von  der  Dura  mater  gebildete  Brücke  von  der  Austrittsstelle  des  N. 
vagus  und  accessorius  getrennt  wird.  Dicht  am  Austritte  bildet  der  Nerveustamm 
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ein  Ganglion,  welches  sich  auch  höher  hinauf,  ins  Foramen  Jngulare  fortsetzt  nnd 
daselbst  eine  zweite,  schwächere  Anschwellung  besitzt.  Das  untere,  an  der  Fossula 
petrosa  (I.  8.  213)  gelagerte,  ward  als  Ganglion  petrosum,  das  obere  als  G. 
jugulare  unterschieden.  Vom  Ganglion  an  verläuft  der  Nerv,  erst  vor  dem 
Vagus  gelagert,  abwärts  und  sendet  einen  Ast  zum  Pharynx,  dann  verläuft  er 
zwischen  Carotis  interna  und  dem  M.  stylo-pharyngeus , den  er  medial  begleitet. 
Weiter  abwärts  wendet  er  sich  um  den  letztgenannten  Muskel  herum,  worauf  er 
lateral  an  die  Carotis  externa  grenzt,  tritt  dann  zwischen  M.  stylo-pharyngeus  und 
stylo-glossus  an  der  Tonsille  vorüber  zur  Zungenwurzol,  wo  er  in  seine  Endäste 
zerfällt. 

Der  Glosse -pharyngeus  bezieht  seine  sensiblen  Bestandtheile  ans  dem  vordersten 
Theile  des  Vaguskernes  am  Boden  der  Rantengrube  oder  sie  lösen  sich  hier  vielmehr  auf. 
Der  dorsale  Hauptkern  des  Acustieus  überlagert  von  vorne  her  jene  Portion  des  Vagus- 
kernes, welche  dadurch  von  der  Oberfläche  entfernter  liegt.  Motorische  Elemente  kommen 
ihm  aus  einem  gleichfalls  mit  dem  Vagus  gemeinsamen  Kerne  zu  (N.  ambiguus).  Über 
diese  Kerne  sowie  über  eine  absteigende  Wurzel  siehe  beim  N.  vagus.  — ■ Der  Glosso- 
pharyngeus  ist  von  seinem  Beginne  an  ein  gemischter  Nerv.  Auch  seine  peripherische 
Bahn  ist  durch  eingelagerte  Ganglienzellen  ausgezeichnet. 


Fig.  637. 


N.  petrosus 
superf.  minor 

N.  petrosus 
prof.  minor 

Nn.  carotico-i 
tyn^panici  \ 

N.  tympanicus 

Gangl.  jugulare 
Gangl.  petrosmn 
Gangl.  jugulare 
Jt.  accessorii 
Plexus  tiodosus 


Nerv,  spheno- 
palatinus 


Ganglion  spheno 
palatinum 

N.  palatimts 

Ganglion  oticum 

Nervus  caroUcus 

Gangl.  cerv. 
sttpremum 


Ganglion  Gasseri 


Schema  des  Plexus  tympanicus  und  einiger  der  wichtigsten  Verbindungen  des  Trigeminus  (Vj, 
Facialis  (V//),  Glosso-pharyngcus  (7X)  und  Vagus  (X). 


Die  Zweige  des  Glosso-pharyngcus  sind : 

1.  N.  tympanicus  [N.  Jacobsonii).  Ein  feiner  Nerv,  welcher  vom  Ganglion 
petrosum  abgeht  und  durch  den  Canaliculus  tympanicus  in  die  Paukenhöhle,  und 
zwar  zur  medialen  Wand  derselben  verläuft.  Daselbst  liegt  er  am  Promontorium 
(I.  8.  213)  in  einer  Furche  und  bildet  sowohl  Verzweigungen,  als  auch  Verbin- 
dungen mit  anderen  Nerven.  Diese  repräsentiren  den  feinen,  an  der  Labjudnth- 
wand  der  Paukenhöhle  liegenden  Plexus  tympanicus  (Fig.  (337). 

Den  Hauptnerven  des  PI.  tympanicus  bildet  eben  der  N.  tympanicus.  Außer 
mehreren  Zweigen  in  die  Schleimhaut,  unter  denen  einer  zum  inneren  Theil  der 
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Tuba  Eustachü  am  beständigsten  ist,  ferner,  außer  Zweigen  zu  den  beiden  Fenstern 
der  Paukenliiilile  und  zu  den  Cellulae  mastoideae,  giebt  er  ab: 

a.  I^eTviiU  carotico-tympanici.  Ein  oder  zwei  feine  l’iidchen,  welche  durch  die 
Canaliculi  carotico-tympanici  (Fig.  ISG)  zum  Canalis  carotieus  verlaufen  und 
in  das  sympathische  Geflecht  der  Carotis  interna  übergehen.  Sie  sind  wahr- 
scheinlich sympathische  Nerven. 

b.  -V.  2}‘-‘irosus  profundus  minor  tritt  durch  ein  Canälchen  unter  dem  M.  tensor 
tympani  gleichfalls  zum  Canalis  carotieus  in  den  Plexus  carotieus. 

c.  petrosus  supevjicialis  miinov  (Fig.  fl3<)  ist  die  l’ortsetzung  des  N.  tym- 
panicus  und  gelangt  durch  die  obere  Wand  der  Paukenhöhle  auf  die  obere 
vordere  Fläche  des  Petrosum,  vor  dem  Hiatus  canalis  Fallopii,  neben  dem 
N.  petrosus  snperfic.  major  herab.  Dann  läuft  der  Nerv  lateral  an  der  im 
Canalis  carotieus  liegenden  horizontalen  Strecke  der  Carotis  interna  vorüber 
durch  die  Fissura  spheno-petrosa  zum  Ganglion  otioum  (II.  S.  463).  Damit 
bildet  dieser  Nerv  eine  Verbindung  des  Glosso-pharyngeus  mit  jenem  Gan- 
glion = iTacobsön'sclie  Anastomose. 

Ein  vom  Knie  des  Facialis  her  mit  dem  N.  petrosus  superficialis  minor  sich  ver- 
bindendes Fädohen  ist  nicht  allgemein  anerkannt,  hat  aber  Berechtigung.  Durch  diese 
Anastomose  sollen  Facialisfasern  dem  Ganglion  otioum  zngeführt  werden.  Siehe  Chorda 
tympani  (II.  S.  469). 

Aus  der  Glosso-pharyngeus-Bahn  soll  der  N.  petrosus  superficialis  minor  nach  anderen 
Angaben  dem  Ganglion  otioum  zuleiten : 

a)  Oeschmarlcg fasern,  welche  durch  das  G.  oticum  der  Chorda  tympani  und  dann  dem 
N.  lingualis  zugehen  und  mit  letzterem  im  vorderen  Theile  der  Zunge  bis  zu  den 
Papillae  circumvallatac  sich  vertheilen.  — 

b)  secretorische  Fasern,  welche  vom  Ganglion  otioum  zu  den  die  Art.  meningea  um- 
fassenden Bündeln  des  N.  auriculo-temporalis  verlaufen  und  von  den  Barai  parotidei 
des  letzteren  der  Ohrspeicheldrüse  zugehen  sollen.  Sie  stammen  wahrscheinlich  ans 
dem  Facialis. 

2.  Ramioommunicantes  gehen  auf  der  Wegstrecke  des  Glosso-pharyn- 
geus zwischen  Carotis  externa  und  interna  sowohl  zum  N.  vagus  in  dessen  Plexus 
nodosus,  als  auch  zum  E.  stylo-hyoideus  et  digastricus  des  N.  facialis,  endlich 
zum  Ganglion  cervicale  supremum  des  Sympathicus. 

3.  Rami  pharyngei.  Der  erste  geht  nahe  an  der  Austrittsstello  des  Glosso- 
pharyngeus  zum  Pharynx  herab  und  verbindet  sich  mit  den  Fharynxästen  des 
Vagus.  Andere,  meist  schwächere  Pharynxäste  entsendet  der  Stamm  des  Glosso- 
pharyngeus  auf  seinem  ferneren  Verlaufe.  Der 

4.  Ramus^stylo-pharyngeus  besteht  meist  aus  mehreren  in  den  gleich- 
namigen Muskel  tretenden  Fädchen,  welche  während  des  Verlaufes  des  Stammes 
um  den  Muskel  entspringen.  Theilweise  sind  sie  mit  dem  Mviskel  zum  Pharynx 
verfolgbar. 

5.  Rami  tonsillares  gehen  beim  Verlaufe  des  Stammes  unter  der  Tonsille 
von  jenem  zu  dieser,  und  begeben  sieh  auch  zum  vorderen  Gaumenbogen. 

G.  Rami  linguales  sind  die  Endäste  des  Nerven,  welche  sich  von  der 
Seite  her  zur  Schleimhaut  der  Zungeuwurzel,  hinten  bis  zur  Epiglottis,  vorne  bis 
zu  den  Papillae  circumvallatae  und  in  diese  selbst  vertheilen.  Sie  repräsentireu 
für  diesen  Abschnitt  der  Zunge  die  Geschmacksnerven  (Fig.  640). 
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§ 376. 

X.  N.  vagus.  Dieser  Nerv  ist  der  bedeutendste  der  Gruppe  und  verltreitet 
sieb  in  einem  weiten  Gebiete.  Er  tritt  mit  einer  Keihe  von  (10—15)  Wurzelfäden 
hinter  dem  Glosso-pharyngeus  aus  der  hinteren  Seitenfurche  der  Mediilla  oblon- 
gata  hervor,  begiebt  sich  gemeinsam  mit  dem  N.  accessorius  durch  den  Nerven- 
canal  des  Foramen  jugulare  und  bildet  daselbst  das  G.  jngulare.  Die  aus  dem 
Ganglion  hervorkommendeu  Fasern  gehen  alsbald  eine  neue,  Ganglienzellen  füh- 
rende Dnrchilechtung  ein,  welche  den  I — 5 cm  langen  Plexus  nodosus  [Knoten- 
geßeclit,  Plexus  ganglioformis)  vorstellt.  Dieser  liegt  hinter  dem  Glosso-pliaryn- 
geus,  vor  dem  Accessorius  und  lateral  vom  Hypoglossus,  der  sich  hinter  ihm  herum 
an  seiner  lateralen  Seite  vorbei  nach  vorne  wendet.  In  den  Anfang  des  Plexus 
nodosus  sendet  der  N.  accessorius  einen  starken  Ast. 

Weiter  herab  findet  sich  der  Vagnsstamm  medial  von  der  Vena  jugularis  in- 
terna und  hinter  der  Carotis  interna,  dann  läuft  er  zwischen  dieser  und  der  Vene, 
fernerhin  zwischen  der  Vene  und  der  Carotis  communis  zur  oberen  Thoraxöffnung 
herab.  Auf  der  ersten  Strecke  liegt  er  vor  dem  Halstheile  des  Sympathicus-Grenz- 
stranges.  An  der  oberen  Thoraxapertur  begiebt  er  sich  beiderseits  längs  der 
Carotis  communis  vor  die  Arteria  subclavia  und  hinter  die  Vena  anonyma,  um  nun 
einen  auf  beiden  Seiten  etwas  verschiedenen  Weg  zur  Iliuterseite  der  Bronchi  ein- 
zuschlagen (Fig.  638).  Rechterseits  tritt  er  von  der  A.  subclavia  ans  zum  rechten 
Bronchus,  linkerseits  vor  dem  Aortenbogen  zum  linken  Bronchus  herab.  An 
beiden  Seiten  geht  vom  Vagus  beim  Herabtreten  vor  den  genannten  Arterien  ein 
rückläufiger  Nerv  ab,  welcher  rechts  um  die  Subclavia,  links  um  den  Aortenbogen 
nach  hinten,  zwischen  Oesophagus  und  Trachea  emporsteigt,  der  Ramus  recur- 
rens. Auf  diesem  Wege  liegt  der  Stamm  des  rechten  Vagus  weiter  nach  vorne 
als  jener  des  linken,  wie  ans  dem  Verhalten  zu  den  Arterien  hervorgeht. 

Der  fernere  Verlauf  des  Stammes  (Fig.  638)  folgt  von  den  Bronchen  an  der 
Speiseröhre,  und  mit  derselben  durch  den  Hiatus  oesophageus  des  Zwerchfells  zum 
Magen,  wo  die  letzte  Verzweigung  stattfindet.  Diese,  wie  die  Abgabe  von  Zweigen, 
die  mit  den  Bronchen  zu  den  Lungen  verlaufen,  haben  den  Nerven  als  N.  pneu- 
mogastricus  bezeichnen  lassen.  Seine  weit  verbreitete  Bahn  lässt  ihn  herum- 
schweifenden Nerv,  Vagus,  benennen.  Dieses  »Herumschweifen«  zu  weit  abwärts 
von  der  Austrittsstelle,  in  der  Brust-,  sogar  in  der  Bauchhöhle  gelegenen  Organen 
erklärt  sich  aus  der  Entstehung  der  Organe,  an  denen  der  Nerv  sich  verzweigt. 
Sie  sind  in  früheren  Zuständen  viel  weiter  nach  oben  gelagert,  schließen  sich  un- 
mittelbar an  den  Kopf  an,  wie  das  bei  niederen  Wirbelthieren  als  dauernd  er- 
sichtlich ist.  Auch  in  höheren  Abtheilungen  entstehen  später  in  die  Brusthöhle 
eingebettete  Organe,  wie  z.  B.  das  Herz,  weit  oben  (vergl.  I.  S.  72),  und  für 
Magen  und  Speiseröhre  ist  die  Entstehung  aus  dem  vordersten  Theile  des  Dann- 
rohrs und  die  mit  deren  Ausbildung  verknüpfte  Änderung  der  Lage  eine  durch 
die  vergleichende  Anatomie  erweisbare  Thatsache.  Die  Eigenthümlichkeit  des 
Vagus -Verlaufs  ist  ein  Zeugnis  für  den  Wandel  der  Lage,  welchem  die  Organe 
unterworfen  waren,  zu  denen  er  seinen  Weg  nimmt. 
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Der  Ursprung  oder  vielmelir  das  centrale  Ende  der  sensiblen  Fasern  des  Vagus  be- 
steht im  Vaguskerne,  welcher  der  durch  die  Ala  cinerea  ausgezeichneten  Bodenstrecke 
der  Kautengrnbe  entspricht  nnd  sich  von  da  in  den  noch  nicht  eröffneten  Theil  des  ver- 
längerten Marks  erstreckt,  woselbst  die  Fortsetzung  dieses  Kerns  noch  dieselbe  Lage  zum 
Centralcanal  einiiimmt.  Der  vorderste  Theil  dieses  sehr  ausgedehnten  Kernes  dient  dem 
Glosso-pharyngeus  zum  Ursprung.  Zu  den  von  diesem  Kern  ausgehenden  Wurzelfädcn 
des  Vagns  gesellt  sich  eine  in’s  Eiickenmark  verfolgbare,  somit  absteigende  Wunel.  Sie 
beginnt  'schon  in  der  Mitte  des  Halsmarkos  und  liegt  als  geschlossenes  Bündel  im  ver- 
längerten Marke  seitlich  unter  dem  grauen  Boden  der  Kautengrube  (II.  S.  390  Aum.). 
Wie  der  Kern  noch  dem  Glosso-pharyngens  gemeinsam  ist,  so  führt  diese  Wurzel  außer 
dem  Vagus  auch  noch  dem  Glosso-pharyngeus  neue  Elemente  zu.  Sie  wird  auch  »Äe- 
spirationsbündeU  genannt,  weil  sie  zu  den  Athembewegungen  Beziehungen  besitzt. 

Als  motorische  Wurzel  des  Vagus  sind  Fasern  anzusehen,  welche,  direct  von  einem 
besonderen  Kerne  abgehend,  den  aus  der  Modulla  tretenden  Wurzelfäden  sich  bereits 
zugemischt  haben.  Jener  Kern  Hegt  tief  unter  dem  Boden  der  Kautengrube,  dicht  vor 
dem  Reste  des  Hinterhorns.  Er  erscheint  in  der  Fortsetzung  des  Vorderhornes  des 
Eückenmarks.  Auch  der  Glosso-pharyngeus  erhält,  wie  bemerkt,  aus  dom  Kerne  {Nucleus 
ambiyuus)  seine  motorischen  Bestandtheile. 

Nahe  am  Austritt  des  Vagus  bestehen  Yerbindungeu  mit  anderen  Nerven. 
Ein  Zweig  tritt  vom  Ganglion  jugulare  ans,  oder  auch  etwas  tiefer,  zum  Giinglion 
cervicale  supremum  (des  Sympathicus),  zu  dem  auch  vom  Plexus  uodosiis  her 
einige  kurze  Fäden  gelangen.  Auch  zum  Glosso-pharyngeus,  und  zwar  zum  Gan- 
glioB  petrosum  desselben,  verlaufen  einige  Fäden,  die  man  vielleicht  richtiger  von 
jenem  Ganglion  aus  zum  Vagus  gehen  lässt.  Endlich  sind  solche  Verbindungen 
des  Plexus  nodosus  mit  dem  Stamme  des  Hypoglossus  vorhanden. 

Gleich  den  drei  Ästen  des  Trigeminus  entsendet  der  Vagus  einen  feinen  R.  recurrens 
zur  Dura  mater  (der  Scbädelhöhle),  dieser  entspringt  vorne  vom  Ganglion  jugulare  und 
verläuft,  ins  Cavum  cranii  getreten,  zum  Sinus  transversns. 

Die  ferneren  Verzweigungen  des  Vagus  sind: 

1.  E.  aurieularis.  Vom  Ganglion  oder  dicht  daran  entspringend  verläuft 
dieser  feine  Nerv  in  der  Eossa  jugularis  des  Petrosum  vor  dem  Bulbus  venae 
Jugularis  herum  durch  ein  Cauälchen  zum  unteren  Ende  des  Fallopischen  Canals, 
welchen  er  kreuzt  und  wobei  er  sich  mit  dom  N.  facialis  durch  ein  auf-  und  ein 
absteigendes  Fädchen  verbindet.  Darauf  gelaugt  er  in  den  Zitzenfortsatz  {Cunali- 
culus  masioidms,  I.  S.  213),  in  welchem  er  sich  in  zwei  Endzweige  spaltet. 

Der  eine  kommt  dicht  hinter  dom  Meatus  auditorius  exterrius  hervor  uud  wird  zur 
Haut  der  Muschel  uud  des  äußeren  Gehörganges  verfolgt.  Der  andere  Endzweig  verhiudet 
.sich  mit  dom  N.  auricularh  posterior  (VII). 

2.  Er.  pharyngei  gehen  vom  Plexus  nodosus  ab  und  gelangen  zum  Pha- 
rynx. Ein  am  Anfänge  jener  Vagusstrecko  ahtretender  Zweig  ist  meist  stärker 
als  ein  unterer.  Beide  verlaufen  zwischen  Carotis  externa  uud  interna,  verbinden 
sieh  sowohl  untereinander  als  auch  mit  den  Pharynxästcu  des  Glosso-pharyngeus 
und  mit  sympathischen  Nerven  zum  Plexus  pliaryngeus. 

Aus  dem  Plexus  pharyngous  löst  sich  ein  Nervenstämmchen , welches  als  N.  laryn- 
geus  medius  (Exner)  sich  zum  M.  crico-tbyreoideus  begiebt,  auch  einen  Zweig  durch 
das  Ligamentum  coiiicum  (II.  S.  98)  zu  der  Kehlkopfschleimliaut  sendet. 
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3.  N.  laryngeus  Superior.  Er  verlässt  anr  unteren  Ende  des  Plexus 
nodosns  den  Vagusstamm  und  verläuft  in  der  Pegel  medial,  seltener  lateral  von 
der  Carotis  interna  schräg  herab  und  theilt  sich  in  zwei  Äste. 

a.  R.  externns.  Sein  Weg  geht  über  den  Constrictor  pharyngis  inferior  herab 

und  vereinigt  sich  meist  mit  einem  Fädohen  vom  Ganglion  cervicale  Supre- 
mum. Nach  Abgabe  feiner  Zweige  an  den  erwähnten  Pharynx-Muskel  ge- 
langt er  zum  M.  crieo-ihyreoideus,  den  er  versorgt.  ’ 

Durch  diesen  Muskel  tretende  feine  Zweige  sollen  auch  zur  Schleimhaut  des  Kehl- 
kopfes gelangen.  Ein  Kamm  cardiaem  tritt  vom  R.  externns  zum  Herzen  herab.  Er  ist 
von  sehr  variabler  Mächtigkeit. 

b.  R.  internus.  Dieser,  viel  stärker  als  der  vorige,  verläuft  medial  von  der 
Arteria  thyreoidea  superior  am  hinteren  Ende  des  Zungenbeins  vorüber,  mit 
der  Art.  laryngca  superior  zur  Membrana  thyreo-hyoidea.  die  er  durchbohrt. 
So  gelangt  er  unmittelbar  unter  die  Schleimhaut  Plica  nervi  laryngei  II.  S.  104) 
und  verzweigt  sich  in  mehrere  Äste.  Diese  vertheilen  sich  sowohl  zur  vor- 
deren als  auch  zur  hinteren  Fläche  der  Epiglottis,  erstere  auch  seitlich  gegen 
die  Zungenwurzel  empor.  Dann  finden  sich  Ästchen  zum  Eingänge  des  Kehl- 
kopfes und  von  da  an  die  Schleimhaut  des  Innern  bis  in  die  Gegend  der 
Glottis  herab,  endlich  an  die  Sclileimhautüberkleidung  der  pharyngealen  Fläche 
des  Kehlkopfes."  Durch  einen  Rainus  communicans  verbindet  er  sich  mit  dem 
N.  laryngeus  inferior.  Auch  zu  den  inneren  Kehlkopfmuskeln  sind  unter- 
geordnete Zweige  beschrieben,  sowie  Übertritte  von  Nerven  von  der  einen 
nach  der  anderen  Seite. 

4.  Rr.  cardiaci.  Entspringen  in  wechselnder  Zahl  vom  Vagusstamme  und 
verlaufen  längs  der  Carotis  communis  herab,  früher  oder  später  mit  den  sym- 
pathischen Nerven  zu  einem  PI.  cardiacus  verbunden.  Sie  stehen  mit  dem  R. 
cardiacus  aus  dem  Ramus  externns  n.  laryngei  superioris  in  compensatorischem 
Verhalten.  Nach  den  Abgaugsstellen  vom  Stamme  werden  sie  in  superiores 
und  inferiores  unterschieden.  Letztere  gehen  rechts  in  der  Höhe  der  Arteria 
anonyma,  linkerseits  in  der  Höhe  des  Aortenbogens  ab,  oder  auch  unterhalb  dieser 
Stelle.  Häufig  sind  sie  Zweige  des  folgenden  Nerven. 

Einem  der  oberen  Nn.  cardiaci  ist  der  bei  Säugethieren  als  N.  (lepr3Sior  bezeichnete 
gleicbwerthig,  bei  dessen  centraler  Reizung  die  Herztbätigkeit  sinkt. 

5.  N.  recurrens  [laryngeus  inferior).  Sein  auf  beiden  Seiten  verschiedenes 
Verhalten  wird  durch  die  Arterienstämme,  um  die  er  herumläuft,  bestimmt,  links 
geht  er  tiefer  ab,  indem  er  sich  um  den  Arcus  aortae  herum  aufwärts  wendet, 
während  er  rechts  um  die  Art.  subclavia  tritt  (Fig.  638).  Hinter  der  betreffenden 
Arterie  verläuft  er  etwas  medial  gegen  die  Speiseröhre  und  Trachea,  und  gelangt 
zwischen  beiden  emporsteigend  znm  Kehlkopf.  Er  giebt  ab: 

a.  Rr.  cardiaci  inferiores,  wenn  diese  nicht  schon,  wie  oben  bemerkt, 
direct  vom  Stamme  entsendet  sind.  Sie  entspringen  vom  Verlaufe  des  Re- 
currens um  die  Arterie. 

b.  Rr.  traclieales  et  oesophagei  [oesophaijei  superiores)  sind  zahlreiche  zur 
Trachea  und  zum  oberen  Abschnitte  der  Speiseröhre  verlaufende  Zweige,  von 
denen  die  letzteren  auch  bis  zum  Pharynx  gelangen. 
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c.  N.  lavyngeiis  inferior.  Dieser  durchsetzt  als  Ende  des  N.  recurrens  den 
Ursprung’  des  Constrictor  pliar3uigi8  inferior  und  spaltet  sich  hinter  dem 
ThjTCO-cricoid-Gelenke  in  einen  hinteren  und  einen  vorderen  Ast.  Der  Jtmnm 
anterior  dringt  zwisclien  King-  und  Schildküorpel  ein  und  begiebt  sich  zu 
den  dort  befindlichen  seitlichen  Binnenmuskeln  des  Kehlkopfs.  Der  Jtmnun 
posterior  tritt  unter  den  M.  orieo-arytaenoideus  posticus,  giebt  diesem  einen 
Zweig  und  setzt  sich  am  oberen  Kande  des  ßingknorpels  hervortretend  zum 
3f.  interarytaenoideiis  fort. 

Auch  zur  Schleimhaut  des  un-  Fig.  638. 

teren  Kehlkopfraumes  verbrei- 
ten sich  Zweige. 

Durch  die  vorwiegend  vom 
Laryngens  inferior  geleistete  Ver- 
sorgung sUmmtlicher  zum  Stellknorpcl 
gelangenden  Muskeln  wird  derselbe 
zum  Stimmnerv.  Seine  Fasern  stam- 
men aus  dem  N.  accessorius. 

Die  Eigenthümlichkeit  des  Ver- 
laufes des  Recurrens  Ist  durch  die 
Lageänderimg  der  großen  Gefäß- 
stämme,  um  die  er  sich  heinmschlingt, 
erworben.  Indem  diese  Gefäße  aus 
dem  ursprünglich  weit  oben  liegenden 
Arterienbogen- Systeme  (vergl.  II. 

S.  231)  sich  erhalten,  vor  welcliem 
der  Vagus  herabläuft,  wird  mit  der 
Umbiidung  jener  Arterienbogen  und 
ihrem  tiefen  Ilerabrücken  der  Vagus 
gewissermaßen  mit  ausgezogen  und 
der  untere  Kehlkopfuerv  in  eine 
rflckläuflge  Bahn  gebracht. 

6.  Kr.  bronchiales.  Nach 
dem  Abgänge  des  N.  recurrens  sen- 
det der  zur  hinteren  Fläche  der 
Bronclii  gelangende  Vagusstamm 
wieder  eine  größere  Anzahl  von 
Nerven  ab,  von  denen  die  oberen 
vor,  die  unteren  und  stärkeren 
hinter  dem  Bronchus  verlaufen:  /Ir. 
hr'onchkües  anteriores  et  poste- 
riores 

dessen  Verzweigungen  mit  sympa- 


Verlauf  des  Vagus  von  der  Dorsalseite  dargestellt. 

Sie  bilden  ein  Geflechte^  Schema.  Der  rechte  Brouchns  ist  etwas  seitlich  gezogen. 


thischen  Nerven  gemischt  zur  Lungen wurzel,  und  von  da  mit  den  Bronchialver- 
zweiguugen  ins  Innere  der  Lunge  eindriugen.  Plexus  pulinonahs  anterior  wird 
das  vor  dem  Bronchus,  PL  pulm.  posterior  das  hinter  dem  Bronchus  gebildete 
Geflechte  genannt.  Von  dem  vorderen  Geflechte  gehen  noch  einige  Rami  car- 
diaci  ab. 
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7.  11  r.  oesophagei  inferiores  entspringen  vom  freien  Verlaufe  des  Va- 
giisstammes  und  bilden  ein,  die  untere  Strecke  der  Speiseröhre  begleitendes  Ge- 
flechte {Plexus  oesophageus).  Sehr  häufig  ist  selbst  der  Stamm  des  Vagus  in  dieses 
von  beiden  Seiten  her  gebildete  Geflechte  aufgelöst,  oder  er  wird  jederseits  nur 
durch  einige  stärkere  Nerven  im  Geflechte  vertreten. 

Auch  zum  hinteren  Theile  des  parietalen  Blattes  des  Pericardium  sind  Zweige  aus 
dem  Plexus  oesophageus  heohachtet. 

8.  Er.  gastrici.  Sie  sind  die  Endäste  des  Vagus  am  Magen.  Von  dem 
Geflechte  des  Oesophagus  setzen  sich  mehrfache  Stämmchen  zur  Cardia  des  Magens 
fort  und  bilden  an  dessen  Curvatura  minor  mit  sympathischen  Nerven  den  Plexus 
gaslricus.  Mehr  oder  minder  deutlich  ist  der  linke  Vagusstamm  am  Oesophagus 
nach  vorne,  der  rechte  nach  hinten  gelagert,  welches  Verhalten  an  der  Cardia 
noch  mehr  hervortritt.  Dadurch  werden  .auch  am  Plexus  gastricus  zwei  Absclmitte 
unterscheidbar.  Ein  vorwiegend  zur  Vorderfläche  des  Magens  Zweige  abseuden- 
der  vorderer  Theil  des  Plexus,-  PL  gastricus  anterior,  nimmt  den  linken  Vagus 
auf,  indes  der  oberhalb  der  kleinen  Curvatur  gelegene  Pt.  gastricus  posterior 
durch  den  rechten  Vagus  gebildet  wird.  Außer  zum  M.ageii  gehen  vom  hinteren 
Plexus  noch  bedeutende  Zweige  zum  Plexus  coeliacus  (Sympathieus).  Endlich  sind 
aus  der  Fortsetzung  dieses  Geflechtes  Zweige  in  den  Plexus  hepatious  zur  Leber 
verfolgbar,  zu  welcher  auch  Zweige  aus  dem  PI.  gastricus  anterior  gelangen. 

Mit  den  Babnen  des  Sympatblcus  wurden  auch  zur  Nebenniere  und  Niere  Elemente 
aus  dem  Vagus  verfolgt. 

Die  Vertbeiluug  des  Vagus  am  Magen  erklärt  sich  aus  der  Lageveränderung  des 
Magens  in  einer  frühen  embryonalen  Periode  (II.  S.  53).  Indem  die  hintere  Magenwand 
ursprünglich  die  rechte,  die  vordere  die  linke  ist,  wird  begreiflich,  dass  der  rechte  Vagus 
vorwiegend  ersterer,  der  linke  dagegen  letzterer  angehört  (^Fig.  638).  Sicht  immer  jedoch 
ist  dieses  Verhalten  deutlich  unterscheidbar,  wie  schon  aus  der  Auflösung  der  Stämme 
des  Vagus  in  den  PI.  oesophageus  hervorgeht. 

Indem  wir  oben  die  Verbreitung  des  Vagus  auf  Theile,  die  von  der  Ursprungsstelle 
des  Nerven  weit  entfernt  in  der  Brust-  und  B.auchhöhle  liegen,  aus  Lageveränderungen 
jener  Organe  erklärten,  haben  wir  damit  d.as  Fremdartige  entfernt,  welches  ohne  jene 
Eücksichtnahme  auf  die  Entstehungsgeschichte  der  Organe  die  Verbreitung  dieses  Nerven 
umgiebt.  Die  Versorgung  der  Lungen  und  Luftwege  durch  den  Vagus  erklärt  sich 
wiederum  aus  der  Entwickelung,  welche  jene  Theile  als  Difl'erenzirungen  aus  der  Wandung 
des  Endes  der  Kopfdarmhöhle  kennen  lehrt. 

Organe  der  Brust-  und  Bauchhöhle  werden  also  von  einem  Kopfnerven  versorgt,  weil 
sie  ursprünglich  der  Kopfregion  angehürteu,  dort  ihre  Entstehung  fanden  und  erst  durch 
allmähliche  Lageveränderung  den  Ort  ihrer  sohließlichen  Einbettung  erreichten.  Die 
einzelnen  Strecken  dieses  Weges  finden  wir  bei  Wirbelthiereu  verbreitet.  Von  den 
höheren  werden  sie  zurückgelegt,  erscheinen  daher  als  Entwickelungsstufen,  die  um  so 
früher  anftreten,  jo  ältere  Zustände  sie  darstellen. 

XI.  N.  accessorius  {Accessorius  Willisti,  N.  recurrens).  Dieser  dem 
Vagus  beigeschlossene  Nerv  zeigt  seine  bedeutendste  Eigenthllmlichkeit  in  der 
Ausdehnung  seines  Ursprunges  von  der  Medulla  oblongata  zum  Halstheile  des 
Rückenmarkes  herab.  Er  verlässt  die  Medulla  oblongata  mit  einzelnen  Fädchen, 


Gehirnnerven. 


479 


die  unmittelbar  der  Wurzel  des  Vagus  folgen,  und  daran  schließt  sich  eine  Serie 
von  Wurzelfädchen,  welche  zwischen  vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  Cervi- 
calnerven  bis  zum  5.  — (i.,  höchstens  bis  zum  7.  herab,  von  der  Seite  des  Kttcken- 
markes  austreten.  Sie  liegen  hinter  dem  Lig.  denticulatum  und  sind  um  so  feiner, 
je  tiefer  herab  sie  austreten.  Im  Aufsteigen  sammeln  sie  sich  in  einen  gemein- 
samen Stamm,  der  auch  die  von  der  Medulla  oblongata  kommenden  Fädchen  auf- 
nimmt. Zum  Foramen  occipitale  hinter  der  Artcria  vertebralis  emporgestiegen 
(daher  N.  recurrens),  verläuft  der  Stamm  im  Bogen  zum  Foramen  jugulare,  und 
durch  dasselbe  unmittelbar  hinter  dem  Vagus  heraus.  Er  theilt  sich  alsbald  in 
zwei  Äste. 

1.  K.  anterior  [ll.  internus).  Dieser  schwächere  Ast  tritt  alsbald  in  den 
Plexus  nodosus  des  Vagus  und  geht  zum  Theil  in  die  Bahnen  der  Rami  pharymjei 
und  der  Nn.  laryngei  (K.  lar.  inferior),  auch  in  Rr.  cardiaci  des  Vagus  über. 

2.  E.  posterior  [R.  ea?te?7tMs)  verläuft  hinter  der  Vena  jugnlaris  interna  und 
über  der  Spitze  des  Querfortsatzes  des  Atlas  schräg  lateralwärts  zum  M.  sterno- 
cleido-mastoideus.  Diesem  giebt  er  einen  Zweig  ab,  während  er  an  ihm  vorljei- 
läuft,  oder  ihn  durchsetzt.  Darauf  begiebt  er  sich  zum  M.  trapezius,  verläuft 
unter  demselben  herab  und  verzweigt  sich  an  ihm.  Dabei  geht  er  Verbindungen 
mit  Zweigen  des  3. — 4.  Cervicalnerven  ein,  die  sich  ihm  anschließend  seine  Ver- 
theiluug  im  genannten  Muskel  ergänzen. 

DtT  trspruny  des  N.  aucessorius  findet  sicU  in  der  Bortsetzung  des  motorischen 
Vagus-Ursprungs  vom  Nncleus  amhiguus  von  einer  Reihe  von  Zellgriippen,  weiche  im 
Riickeiimarke  sich  in  die  seitliche  Zellgruppe  des  Vorderhornes  (das  Seitenhorn)  verfolgen 
lässt.  Die  obere  Grenze  dieses  Kernes  entspricht  dem  unteren  Urittheil  der  Oliven.  Das 
untere  Ende  entspricht  dem  sechsten  Cervioaliiorven, 

Für  das  Verhalten  des  Accessorius  zur  Stammesmiisculatur  ist  in  Erwägung  zu 
ziehen,  dass  beide  Muskeln  der  oberen  Gliedmaße  angehöien,  deren  Ilomologon  bei  Fischen 
noch  engere  Beziehungen  zu  dem  Kopfe  besitzt.  Die  Innervation  theilweise  vom  Schädel 
entspringender  Muskeln  durch  einen  Kopfnerven  ergiebt  sich  daraus  als  eine  letzte  Spur 
jenes  primitiven  Verhältnisses  der  oberen  Extremität. 

§ 377. 

XII.  X.  hypoglossus  (Zungenfleischnerv).  Der  Austritt  dieses  Nerven 
aus  dem  verlängerten  Marke  findet  sich  zwischen  Pyramide  und  Olive  in  einer 
Reihe  von  Wurzelfäden  (Fig.  G30),  die  sich  den  vorderen  Wurzeln  der  Spinal- 
nerven ganz  ähnlich  verhalten.  Der  Nerv  stellt  in  der  That  vordere  Wurzeln  dar, 
die  aber  mehreren  Spinalnerven  angehörten  (A.  Fhoriep). 

Der  i'rspruny  des  Hypoglossus  liegt  im  Boden  des  hinteren  Endes  der  Uautengrube 
und  des  vorderen  Endes  des  Centralcanals,  in  einem  medial  vom  Vaguskerne  liegenden 
Keine.  Der  größere  Theil  der  Fasern  kommt  aus  den  Ganglienzellen  des  Kernes  der 
gleichen  Seite,  ein  kleinerer  mit  gekreuztem  Verlauf  von  dem  anderseitigen  Kerne.  Die 
Fasern  nehmen  in  der  Medulla  oblongata  ihren  Weg  durch  die  Forraatio  reticularis, 
zwischen  Olivenkern  und  dem  inneren  Nehenkern  der  Olive  nach  außen,  und  stimmen 
in  ihrem  Ursprünge  auch  insofern  mit  vorderen  Wurzeln  von  Spinalnerven  überein,  als 
der  Hypoglossuskern  an  die  Reste  des  Vorderhorns  des  Rückenmarks  sich  reiht. 
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Die  Beziehung  des  Hypoglossus  auf  den  Typns  von  Spinalnerven  erhellt  aus  der 
Vergleichung  mit  vorderen  Wurzeln,  denen  er  in  That  durch  Ursprung  und.  Austritt 
entspricht.  Dass  auch  dieser  Nerv  eine  Anzahl  (_2)  metamerer  Nerven  vorstellt,  ist  in 
hohem  Grade  ■wahrscheinlich.  Die  bei  Säugethier-Embryonen  gefundene  Zutheilung  einer 
mit  einem  Ganglion  versehenen  hinteren  Wurzel  sowie  deren  Erhaltung  in  manchen 
Abtheilungen  (Carnivoren,  Artiodactylen)  zeigt  am  Hypoglossus  noch  deutlicher  den  Typus 
eines  Spinalnerven,  aber  daraus  kann  man  nicht  folgern,  dass  ein  Spinalnerv  dem  llypo- 
glossus  sich  angeschlossen  habe.  Jene  Ganglien  deuten  eben  auf  einen  weit  zurück- 
Uegendeii  Zustand,  in  welchem  der  Nerv  noch  hintere  Wurzeln  besaß.  Nur  höchst  selten 
ward  jene  Wurzel  auch  heim  Menschen  wahrgenommen.  Der  Anschluss  dieses  zwei  Spinal- 
nerven entsprechenden  Hypoglossus  au  Hirnnerven,  nicht  blos  durch  das  Ürsprinigsgebiet, 
sondern  auch  durch  den  Austritt  aus  dem  Cranium  scheint  kein  primitiver,  sondern  ein 


erworbener  Zustand,  der  jetzt  abgeschlossen  i 


Fig.  63‘J. 


Vorhindimgen  des  Hypog]ossiis(X//)  mit  dervicalnerveu 
(/,  //,  lll).  c.wi»,  r.  tua  Zweige  zum  M.  rectus  cap.  ant. 
minor  p,  niaior,  «Ast  des  1.  Cervioaluerveu.  der  einen 
Zweig  ziitn  liypoglossusstamm  schickt,  h Verbindung 
mit  dom  2.  Cervicalnerven,  d d*  Zweige  des  1.  Cervical- 
nerven,  welche  sich  dom  absteigeudon  Stamm  des  llypc- 
glossus  anschließeu , Cominuuication  des  Cerv.  II 
mit  dem  Uypciglosfiusstamme,  e Communication  mit 
Oerv.  lll  zur  Bildung  des  N.  cervicalis  deacendens 
welcher  mit  {!))  dera  R.  descoudoos  hypoglossi  dio 
Ansa  (/)  bildet,  x Zweige  für  die  vorderen  llalBrauskelu, 
yi  u.  g in  die  periphere  Bahn  des  Hypoglossus  über- 
gehende Cervicalnervenbündel,  ge  Nervus  genio-glossus, 
th  N.  tbyreo-hyoideus.  Nach  Holl. 


ääte  zur  Musculatur  der  Zunge  aus  (Fig.  6 


so  (lass  inan  den  Hypoglossus  den  iiirn- 
nerveii  beizuziihlen  berechtigt  ist,  nacb- 
(lem  er  durch  alle  Instanzen  das  In- 
digenat  sieb  erworben  bat.  Über  das 
Gangl.  d.  Hypoglossus  s.  Frortrp,  Areb. 
für  Anatomie  1882. 

Die  Wurzelfäden  vereinige!!  sich 
stets  in  zwei  llitndel,  die  zum  Canalis 
hypoglossi  [Foramen  condyloideum 
anterius,  I.  8.  203)  verlaufen  und 
denselben,  wenn  er  einfach  ist,  durch 
einen  Dura-mater-Fortsatz  von  ein- 
ander geschieden,  durehsetzen.  Außer- 
halb der  Sohädelhölile  findet  eine  Ver- 
einigung beider  Stränge  statt.  Der 
daraus  entstandene  Nerv  liegt  dem 
Vagus  enge  an  und  empfängt  von 
dessen  Plexus  nodosus  einige  feine 
Zweige,  verbindet  sich  auch  mit  dem 
Ganglion  cervicalc  siipremum.  Daun 
wendet  er  sich  um  die  äußere  Seite 
des  Vagus  herum,  längs  der  Carotis 
interna  abwärts  und  in  einem  Bogen 
nach  voime.  Dabei  umgreift  er  den 
Anfang  der  Arteria  carotis  externa 
und  wird  vom  hinteren  Bauche  des 
M.  digastricus  bedeckt.  Über  die 
Concavität  des  Bogens  verläuft  die 
Arteria  sterno-cleido-mastoidea  (II. 
S.  242)  herab.  Oberhalb  des  großen 
Zungenbeinhornes  nimmt  er  seinen  W eg 
vorwärts  lateral  am  M.  hyo-glossus 
vorbei  und  strahlt  dann  in  seine  End- 
')• 
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Beim  Verlaufe  hinter  dem  Vagus  nimmt  der  Hypoglossus  noch  Bündel  vom 
JN.  cervicalis  I,  oder  von  diesem  und  dem  N.  cervioalis  II  und  III  auf.  Außer 


Fig.  640. 


Chorda  jUtriciilo- 

tijmp,  temp.  Trigeniimta 


Liugualis 
iV.  stglo-glossus 
Glosso-phargugeus 
iV.  stijlo-phar. 
Hyyoylossus 
Ganglion 
maxillarß 

Kam.  desc.  liypogl. 
II.  thyreO’hyoid. 


M.  geyiio-hyoideus 


M.  inylo-hyoidexia 
Art.  carotis  externa 
Art,  tliyreoidea  siipcrior 

Alisa  hypoglossi 


Siatnm  des  N,  vagus 
M.  sterno-hyoidcus 

M.  omo-hyoid  eus 


Nerveu  der  Zunge.  R.  liiigualis  trig.,  N.  glosso-pharyngeus  und  N.  hypoglossus. 


kleinen  Zweigen  zum  M.  rectns  capitis  anterior  sowie  zum  oberen  Theile  des  M. 
longus  capitis,  in  welche  er  einen  Theil  der  von  Cervicalnerven  aufgenommeneu 
Elemente  abgiebt,  sendet  er  folgende  Äste  ab: 

GegenbaL’K,  Anatomio.  C.  Auü.  II. 
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1.  R.  descendens.  Er  verläuft  vom  Stamme  des  Ilypoglossus,  bevor  er 
den  Bogen  bildet,  mit  dem  Vagus  (voi',  oder  neben  ihm)  herab,  zwischen  der  Carotis 
communis  und  der  Vena  jugularis  interna,  empfiingt  Zweige  vom  N.  ccrvicalis  II 
oder  von  diesem  und  dem  N.  cervicalis  III,  die  entweder  in  spitzen  Winkeln  sich 
mit  ihm  vereinigen  oder  einen  N.  cervicalis  descendens  bilden,  welcher  in  das 
Ende  des  Nerven  bogenförmig  übergeht  [Ansa  htjpoglossi).  Die  Ansa  umgreift 
in  der  Regel  die  Vena  jugularis  interna  sowie  die  Arteria  carotis  communis,  kann 
aber  auch  nur  vor  der  Arterie  gelagert  sein. 

Aus  dem  R.  descendens  und  seinem  Ende  gehen  Nerven  für  die  beiden  Bäuche 
des  M.  omo-hyoideus,  dann  für  den  M.  sterno-hyoideus  und  sterno-thyreoideus  ab. 
Diese  Nerven  enthalten  jene  Elemente,  welche  von  den  Cervicalnerven  dem  Stamme 
des  Hypoglossus  sich  anschlossen.  In  der  Ansa  verlaufen  aber  auch  Fasern  aus 
dem  N.  corv.  II  und  III  zum  Ramus  descendens  hypoglossi  empor  und  legen  sich 
an  der  Abgangsstelle  des  letzteren  dem  Stamme  an  (Fig.  (>39). 

2.  R.  thyr eo-hyoideus.  Dieser  geht  am  vorderen  Ende  des  Bogens 
zwischen  der  Art.  thyreoidea  Superior  und  der  Art.  lingualis  zum  gleichnamigen 
Muskel  und  besteht  ebenfalls  aus  cervicalen  Elementen. 

3.  J.Ir.  linguales  sind  zahlreiche  Zweige,  die  sich  in  die  Mixskulatur  der 
Zunge  begeben  und  zum  Theile  um  den  vorderen  Rand  des  M.  hyo-glossus  sich 
herumschlagen,  um  medial  von  der  Art.  prof.  linguae  sich  zu  verzweigen.  Alle 
oberhalb  des  M.  mylo-hyoideus  gelegenen  Muskeln  der  Zunge  werden  von  diesen 
Zweigen  versorgt.  Der  für  den  Stylo-glossus  tritt  am  frühesten  ab  und  verläuft 
aufwärts  und  rückwärts. 

Ein  ZuTigenzwoig  oder  einige  derselben  bilden  mit  einem  Endzweige  des  N.  lingualis 
(Trig.  in)  eine  scbllrgenfSrraige  Verbindung. 

Auch  der  M.  genio-hyoideus  soll  noch  cervicale  Fasern  empfangen,  die  dem  Hypo- 
glossus-Stamme  angeschlossen  waren.  Holl,  Zeitsebr.  f.  Anat.  Bd.  II. 

Über  die  Kopfneryen  s.  F.  Arnold,  Icones  nervorum  capitis,  Ed.  II.  Heidelbergae  1860. 

Rückenmarksnerven  [Nervi  spinales], 

§ 378. 

Das  bei  dem  peripherischen  Nervensysteme  dargelegte  allgemeine  Verhalten 
(II.  S.  445)  der  Cerebro-spinal-Nerven  wiederholt  sich  an  allen  in  den  wesent- 
lichen Punkten.  Die  Spinalnerven  verlassen  das  Rückenmark  in  Gestalt  einzelner 
Wurzelfaden,  deren  eine  Anzahl  je  eine  Wurzel  bildet,  als  vordere  und  hintere 
unterschieden.  Diese  convergiren  zu  dem  bezüglichen  Foramen  intervertebrale, 
wobei  sie  den  Duralsack  durchsetzen.  Die  hinteren  Wurzeln  sind  fast  allgemein 
stärker  als  die  vorderen  und  bilden  je  ein  Ganglion  spinale,  welches  im  Fo- 
ramen  intervertehrale  liegt,  und  von  der  daran  vorbeigehendeu  vorderen  Wurzel 
meist  einen  Eindruck  erhält.  Die  aus  dem  Ganglion  hervortretenden  Fasern  durch- 
flechten sich  mit  denen  der  vorderen  Wurzel  und  bilden  je  den  kurzen  Stamm 
eines  Spinalnerven,  der  bald  in  einen  Ramus  posterior  oder  dorsalis  und  einen 
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Ramus  anterior  oder  ventralis  zerfällt.  Der  vordere  Ast  entsendet  regelmäßig 
einen  Verbiudiingszweig  {R.  visceralis  s.  intestinalis)  zum  sympathischen  Nerven- 
system (Fig.  (>2S).  Ein  vom  Ramus  visceralis  und  ein  vom  Stamme  des  Spinal- 
nerven abgegebener  Zweig,  der  mit  dem  ersteren  rückläufig  durch  das  betreffende 
Poramen  intervertebrale  in  den  Wirbelcaual  tritt,  werden  beim  sympathischen 
Nervensysteme  erwähnt. 

Die  Rami  posteriores  versorgen  die  ursprüngliche  Dorsalregion  des  Körper- 
stammes, Haut  und  Muskeln,  von  den  letzteren  also  jene,  die  wir  bereits  (I  § 154) 
als  eigentliche  Rückenmuskeln  von  den  sie  nur  überlagernden  Gliedmaßenmuskeln 
des  Rückens  schieden.  Die  Rami  anteriores  sind  für  die  umfänglichere  ventrale 
Region  des  Körpers  bestimmt.  Die  Ausdehnung  dieser  Region  erhöht  sich  noch 
durch  die  Gliedmaßen,  welche  ihr  gleichfalls  angehören,  wie  immer  sie  auch 
durch  Schultcrgürtel  und  Becken  dorsalwärts  sich  erstrecken  mögen.  Aus  diesen 
Verhältnissen  leitet  sich  die  bedeutende  Stärke  der  Rami  anteriores  im  Gegensatz 
zu  den  Kami  posteriores  ab.  Aber  auch  bei  den  Rami  anteriores  bestehen  wieder 
Verschiedenheiten  in  der  Mächtigkeit,  nach  dem  Umfange  der  zu  versorgenden 
Thcile,  und  vor  allem  zeichnen  sich  die  in  die  Nerven  der  Gliedmaßen  sich  fort- 
setzenden Rami  durch  Stärke  ans. 

Außerdem  besitzen  die  Rami  anteriores  die  Eigenthümliehkeit,  sich  unter- 
einander zu  verbinden.  Sie  bilden,  wie  bereits  dargelegt  (II.  S.  447),  Schlingen 
und  Geflechte,  davon  die  letzteren  au  den  zu  den  Gliedmaßen  verlautenden  Nerven 
ausgeprägt  sind. 

In  ihrer  Reihenfolge  geben  die  Spinalnerven  einen  scharfen  Ausdruck  für  die 
Metamerie  des  Körpers.  Wie  aber  schon  an  den  Wirbeln  ein  verschiedener  Werth 
der  einzelnen  Metameren  sich  darstellt,  so  bestehen  auch  an  den  Spinalnerven 
Verschiedenheiten.  Diese  werden  vorzüglich  durch  die  größeren,  auch  an  der 
Wirbelsäule  unterscheidbaren  Abschnitte  des  Körpers  beherrscht,  weshalb  man  die 
Spinalnerven  in  diesen  entsprechende  Gruppen  theilt.  Man  unterscheidet  Cervical- 
nerven  (8),  Thoracalnerven  (12),  Lumbalnerven  (5),  Sucralnerven  (5)  und  noch 
einen  oder  zwei  Steißbein-  oder  Caudalnerven. 

Da  das  Rückenmark  anfänglich  sich  durch  die  ganze  Länge  des  Rückgrat- 
canals ersti-eckt,  gelangen  die  Nervenwurzeln  mit  ihren,  in  lateralem  Verlaufe 
convergirenden  Fäden  direct  zu  den  ihnen  entsprechenden  Foramina  interverte- 
bralia.  Mit  der  allmählichen  Wachsthumsdifierenz  zwischen  Rückenmark  und 
Wii-belsäule,  infolge  deren  das  erste  nicht  mehr  die  ganze  Länge  jenes  Canals 
durchsetzt  (vergl.  II.  8.  352),  verlängern  sich  die  Wurzeln  der  Spinalnerven  auf 
ihrem  Wege  durch  den  Rückgratcanal.  Diese  Verlängerung  wird  um  so  bedeuten- 
der, je  größer  der  Abstand  zwischen  dem  Austritt  der  Wurzeln  aus  dem  Rücken- 
mark und  dem  betreffenden  Zwischenwirbelloch  ist.  Daher  wächst  die  Länge  der 
Wurzeln  von  den  oberen  Nerven  nach  den  unteren  zu,  und  die  aus  dem  unteren 
Theile  des  Rückenmarks  hervorgehenden  Nervenwurzeln  bilden  über  das  Ende 
des  letzteren  weit  herab  sich  fortsetzende  Züge,  welche,  im  Duralsacke  einge- 
schlossen, den  sogenannten  »Pferdesohweif«  oder  die  Cauda  equina  vorstellen. 

31* 
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Die  Spinalgangüen  bieten  in  ihrem  Volumen  gleiche  Verschiedenheiten  wie  die  hinteren 
Wurzeln  der  Spinalnerven.  Bezüglich  ihres  Baues  ist  die  Gleichartigkeit  mit  jenen  der 
Kopfnerven  hervorzuhehen,  insofern  ihre  Ganglienzellen  eine  bindegewebige,  aus  platten- 
förmigen Zellen  zusammengefügte  Hülle  besitzen.  Über  das  Verhalten  der  aus  der  Zelle 
entspringenden  Faser  siehe  I.  S.  124.  Bezüglich  der  Formelemente  s.  Rbtzius,  G.,  Archiv 
für  Anatomie  1880,  S.  369  und  Kawitz,  B.,  Archiv  für  mikroskopische  Anatomie,  Bd.  XXI. 

S.  244. 

Die  in  den  Schlingen  und  Geflechten  ausgesprochene  Eigenthümlichkeit  der  Rami  • 
anteriores  der  Spinalnerven  scheint  Lageveränderungen  von  Organen  entsprungen  zu  sein, 
zu  denen  jene  Nerven  sich  verbreiten.  Jedenfalls  ist  jeder  Erklärungsversuch  ungenügend, 
welcher  in  jenem  Verhalten  den  »Zweck«  voranstellt:  die  Versorgung  von  Organen  aus 
mehreren  Spinalnerven.  Diese  ist  vielmehr  ein  Ergebnis.  Die  jenen  Lageveränderungen 
zu  Grunde  liegenden  Vorgänge  sind  sehr  complicirter  Art  und  können  nur  durch  näheres 
Eingehen  auf  vergleichend-anatomische  Verhältnisse  dargelegt  werden,  so  dass  wir  hier 
nur  darauf  verweisen  können. 


Cerviealnerven. 

§ 379. 

Von  den  8 Cerviealnerven  verlässt  der  erste  den  Kückgratcanal  zwischen 
Hinterhaupt  und  Atlas  hinter  der  Massa  lateralis  des  letzteren ; der  zweite  zwi- 
schen Atlas  und  Epistrophens  und  zwar  wieder  hinter  der  Massa  lateralis  des 
Atlas,  die  folgenden  treten  zwischen  je  zwei  Halswirbeln  aus ; der  letzte  zwischen 
letztem  Hals-  und  erstem  Brustwirbel.  Sie  nehmen  an  Stärke  gegen  den  G. — 7.  zu. 
Am  ersten  ist  die  vordere  Wurzel  mächtiger  als  die  hintere. 

Am  ersten  Cerviealnerven  ist  die  dorsale  Wurzel  in  der  Regel  mehr  oder 
minder  rudimentär  und  dementsprechend  auch  deren  Ganglion.  Darin  liegt  ein  An- 
schluss an  das  Verhalten  des  Hypoglossus  (s.  II.  S.  480  Anmerk.;.  Ein  Zusammen- 
hang einzelner  Wnrzelbündel  mit  dem  Accessoriusstamm  besteht,  wo  er  vorkommt, 
nur  streckenweise. 

Die  Rami  posteriores  sind  mit  Ausnahme  der  beiden  ersten  Cervieal- 
nerven schwächer  als  die  Kami  anteriores.  Sie  dringen  zwischen  den  Querfort- 
sätzen zur  langen  Rückenmusknlatur , an  die  sie  sich  verzweigen,  gehen  daun 
mit  Endästen  zwischen  Semispinalis  cervicis  und  capitis  medianwärts,  um  den 
Trapezius  nahe  seinem  cervicalen  Ursprung  zu  durchsetzen  und  in  der  Haut  des 
Nackens  zu  endigen.  Dabei  ist  ein  medialer  und  ein  lateraler  Endzweig  unter- 
scheidbar. Der  hintere  Ast  des  ersten  Cerviealnerven,  welcher  vorwiegend  zu  den 
kleinen  Muskeln  (I.  8.  3G1)  zwischen  Schädel  und  den  ersten  Halswirbeln  und 
nur  mit  feinen  Ästchen  au  die  Haut  sich  verzweigt,  wurde  als  N.  suboccipitalis 
unterschieden,  bietet  jedoch  nichts  Bemerkenswerthes  dar.  Dagegen  ist  der  Ramus 
posterior  des  N.  cerv.  ii  durch  bedeutende  Stärke  ausgezeichnet.  An  ihm  hat  die 
Nachbarschaft  des  Kopfes  mit  der  Entfaltung  der  Hinterhauptregion  eine  bedeu- 
tende Ausbildung  hervorgorufen.  Er  bildet  den 

N.  occipitalis  maguus.  Dieser  tritt  um  den  M.  obliquus  capitis  inferior 
herum  nach  hinten,  sendet  Zweige  zur  Kopfportion  des  M.  longissimus  (M.  tra- 
chelo-mastoideus)  sowie  zum  M.  semispinalis  capitis,  den  er,  wie  auch  den  Kopf- 
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Ursprung  des  M.  trape/ius,  durclibolirt.  Zur  Oberfläche  gelangt  er  meist  in  Be- 
gleitung oder  doch  in  der  Kähe  der  Arteria  oecipitalis,  tritt  dann  in  die  Haut  und 
theilt  sich  in  mehrfache  bis  zum  Scheitel  verzweigte  Äste  (Fig.  041).  Zuweilen 
findet  schon  vor  der  Durchbohrung  des  Trapezius  eine  Theilung  statt.  Bei  gering 
entwickelter  Kopfportion  des  genannten  Muskels  kommt  der  Nerv  lateral  von  der- 
selben zum  Vorschein. 

Die  Rami  anteriores  der  Cervicalnerven  verbinden  sich  untereinander 
durch  Äste  und  stellen  damit  Geflechte  dar.  Diese  scheidet  man  in  ein  oberes 
Geflechte  oder  den  Plexus  cervicalis,  und  ein  unteres,  den  Plexus  brachialis. 

Plexus  cervicalis. 

§ 380. 

Dieses  Geflechte  wird  von  den  vorderen  Ästen  der  4 oberen  Cervicalnerven 
gebildet.  Der  erste  Cervicalnerv  sendet  einen  dünnen  Faden  vor  dem  M.  rectus 
capitis  lateralis  zum  Ramus  anterior  des  zweiten,  und  dieser  wieder  einen  starkem 
zum  dritten  herab.  Vom  dritten  an  kommen  die  Nerven  zwischen  beiden  Zacken 
der  Querfortsätze  hervor.  Sie  verbinden  sich,  nachdem  sie  sich  zuvor  getheilt, 
unter  spitzen  Winkeln  zu  Schlingen.  Der  vierte  sendet  einen  Zweig  zum  fünften 
herab  und  setzt  damit  den  Plexus  cervicalis  mit  dem  PL  brachialis  in  Zusammen- 
liaug.  Der  so  gebildete,  abwärts  gerichtete  Plexus  liegt(  zwischen  den  Ursprüngen 
des  M.  longus  und  scalenus  anticus  einerseits  (vorne),  und  den  Ursprüngen  des 
M.  levator  scapulae,  scalenus  medius  und  den  Insertionen  des  M.  spletiius  cervicis 
andererseits  (hinten)  und  wird  vom  Sterno-cloidoamastoideus  überlagert. 

Aus  dem  Plexus  treten  Verbindungszweige  mit  anderen  Nerven  hervor.  Vom 
ersten,  regelmäßiger  vom  zweiten,  zuweilen  auch  vom  dritten  Neiv  verläuft  ein 
Rädchen  zum  Ilypoglossus.  Zum  Ganglion  cervicale  supremum  des  Sympathicus 
tritt  constant  der  größte  Theil  des  ersten,  auch  ein  Pädclien  vom  2.  -3.,  direct, 

oder  von  den  aus  diesen  gebildeten  Ansae.  Der  vom  Cervicalis  I dem  Ilypoglossus 
zugetheilte  Nerv  verzweigt  sicli  an  den  M.  rectus  capitis  anticus  und  den  M.  longus 
capitis.  Von  der  übrigen  Verzweigung  des  Plexus  sind  gleichfalls  kurze  Nerven 
zu  nennen,  welche  die  benachbarte  Muskulatur  versorgen:  den  M.  longus  und  den 
Scalenus  anticus,  auch  einen  Theil  des  Scalenus  medius  und  des  Levator  scapulae. 
Andere  Muskelzweige  verbinden  sich  mit  dem  A.  accessovtus , mit  welchem  sie 
zum  M.  steruo-cleido-mastoideus  und  trapezius  gelangen.  Meist  kommen  die 
Communicationszweige  aus  dem  3.-4.  Cervicalnerven  nur  dem  Trapezius  zu. 
Mächtiger  sind  die  übrigen,  großteutheils  oberflächliche  Bahnen  cinscldageuden 
und  in  der  Haut  sich  vertheilendeu  Äste. 

Folgende  verhalten  sich  als  Hautnerven : 

1.  N.  oecipitalis  minor.  Aus  der  Schlinge  des  zweiten  und  dritten, 
häufiger  aus  dem  dritten  Cervicalnerven  kommend,  tritt  der  Nerv  am  Hinterrande 
des  M.  sterno-cleido-mastoideus  empor  zur  Haut  zwischen  dem  äußeren  Ohre  und 
dem  Verbreitungsbezirke  des  N.  oecipitalis  magnus  (Fig.  641).  Mit  dem  letzteren 
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stellt  er  in  einem  alternireuden  Verhältnisse.  Auch  zur  Hinterseite  der  Ohrmuschel 
kann  er  verzweigt  sein. 

2.  N.  auricularis  magnus.  Kommt  vom  dritten  oder  von  diesem  und 
dem  vierten  Cervicalnerven  und  verläuft  am  hinteren  Rande  des  M.  sterno-cleido- 
mastoidcus  über  den  Muskel  empor  zum  Ohre,  wo  er  nach  Abgabe  von  Zweigen 


Flg.  641. 


Auricnlo-temporaiin 


Frontalis 


Accessornis 

Auriciüaria 

^nagnus 
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ObeiflacUiehe  Nerven  des  Kopfes  und  des  Halses.  Ein  Ttieil  der  Nerven,  der  von  anderen  Oraauei 
nberlagert  wird,  ist  durch  diese  durchscheinend  dargestellt,  wie  der  von  der  Parotis  bedeckte  Thei 
des  Facialis-Oeilechtes.  üie  Nerven  sind  auf  diesem  bedeckten  Verianfe  etwas  dunkler  (rehalten  unt 

entbeliren  schärferer  Couturen. 
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an  die  Haut  der  Parotis-Gegend,  sehr  reich  an  der  hinteren  Fläche  des  Ohrläppchens, 
dann  an  der  Ohrmuschel,  auch  an  der  Haut  hinter  dem  Ohre  sich  verzweigt.  Den 
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Ohrknorpel  durelibolirende  Zweige  gelangen  aucli  zur  Haut  des  äußeren  Geliör- 
ganges  und  der  äußeren  Fläche  des  Ohrs. 

Die  zur  Parotisgegeud  und  die  zum  Ohre  sich  verbreitenden  Zweige  können  je  ein 
gesondertes  Stämmchen  bUdeu,  von  denen  das  zur  Parotis  deni  folgenden  Nerven  eine 
Strecke  vreit  aiigeschlossen  sein  kann. 

3.  N.  subcutaneus  colli.  Entspringt  mit  dem  Vorhergehenden  oder  ge- 
trennt von  ihm  aus  dem  2.-3.  oder  auch  3.-4.  Cervicalnerveii  und  tritt  dicht 
unterhalb  jenes  Nerven  hinter  dem  M.  sterno-cleido-mastoideus  hervor.  Er  theilt 
sich  früher  oder  später  in  zwei  Äste:  Subcutaneus  colli  medius  und  inferior, 
wendet  sieh  dann  über  jenen  Muskel  vorwärts,  durchsetzt  mit  seinen  Zweigen  das 
Platysma  und  nimmt  seine  Vei-theilung  an  der  Haut  des  Halses  bis  zum  Kinne. 
Der  Subcutaneus  colli  medius  geht  regelmäßig  Verbindungen  mit  dem  N.  sub- 
cutaneus colli  Superior  (aus  dem  Facialis)  ein. 

4.  Nn.  supraelaviculares.  Diese  sind  einige  aus  dem  vierten,  sowie  aus 
der  Ansa  des  dritten  und  vierten  gebildete  starke  Stämmchen,  die  wieder  unter 
dem  Hinterrande  des  Sterno-cleido-mastoideus,  meist  dicht  an  dem  N.  subcutaneus 
colli  hervortreten.  Sie  laufen  über  den  hinteren  Bauch  des  M.  omo-hyoideus  hin- 
weg imd  vertheilen  sich  im  Trigonum  cervicale  inferius  nach  der  Haut  der  oberen 
Brustgegend  und  der  Schulter.  Die  vorderen  nehmen  ihren  Weg  schräg  vorwärts 
über  den  Sterno-cleido-mastoideus,  die  folgenden  gerade  abwärts,  und  die  letzten 
mehr  nach  hinten  zu.  Diese  verlaufen  über  das  Acromion,  während  die  ersteren 
über  die  Clavicula  gelangen  (Fig.  641). 

Nicht  ganz  selten  ist  einer  der  mittleren,  das  Schlüsselbein  kreuzenden  Zweige  von 
einem  durch  jenen  Knochen  gebildeten  Canal  umschlossen.  Das  Schlüsselbein  hat  dann 
bei  seinem  Dickewachsthnm  jenen  Nerven  umfasst. 

Zu  Muskeln  verlaufen; 

,5.  N.  cervicalis  descendens.  Aus  dem  dritten  oder  vierten  Cervical- 
nerven  oder  der  von  diesen  gebildeten  Ansa  lösen  sich  einige  Fädchen  zur  Bildung 
eines  auf  dem  M.  lougus  absteigenden  Nerven  ab , der  sich  mit  dem  R.  descendens 
iiypoglossi  zur  Ansa  hj'poglossi  verbindet.  Die  aus  dieser  Schlinge  hervor- 
gehenden Zweige  zu  den  vorderen  Halsmuskeln  sind  beim  Hypoglossus  beschrieben. 

Insofern  der  R.  doscendens  hVpoglossl  selbst  aus  Zweigen  von  Cervicalnerven  besteht, 
gehören  der  Cervicalis  descendens  und  jener  K.  descendens  zusammen,  zumal  der  erstere 
auch  dtirch  weit  oben  zum  K.  descendens  Iiypoglossi  verlaufende  Communicationon  ver- 
treten sein  kann,  wobei  dann  selbstverständlich  die  Schlinge  fehlt  (S.  481). 

6.  N.  phrenicus  {N.  respiratorius  internus  Ch.  Bull).  Kommt  am  be- 
ständigsten aus  dem  Cerv.  IV,  empfängt  aber  meist  vom  Cerv.  III,  seltner  auch 
vom  fünften  einen  Verbindungszweig,  oft  erst  weit  unten.  Er  verläuft  am  M. 
scalenus  anticus  lierab,  medianwärts  über  die  Arteria  subclavia,  zwischen  ihr  und 
der  Vena  subclavia  in  die  Brusthöhle,  wobei  er  einen  Faden  aus  dem  Ganglion 
cervicale  inferius  des  Sympathicus  aufnimmt.  Die  Art.  mammaria  interna  wird  von 
ihm  eine  kurze  Strecke  begleitet  und  dann  gekreuzt,  der  rechte  liegt  dann  seitlich 
von  der  oberen  Hohl  vene.  Beide  verlaufen  zumPericardium.  Hier  treten  siezwischen 
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dem  parietalen  Blatte  desselben  und  der  Pleura  pericardiaca  herab,  wobei  Perieard 
und  Pleura  einige  feine  Zweige  erhalten,  und  verlaufen  zum  Zw  erchfell,  der  rechte 
mehr  gerade,  der  linke  auf  bogenförmig  das  Herz  umgreifender  Bahn ; der  rechte  liegt 
dabei  der  vorderen  Brustwand  näher  als  der  linke.  Nahe  dem  Contrum  tendineum 
treten  beide,  in  Zweige  gesondert,  zum  Zwerchfellmuskel,  in  welchen  sie  divei’gcnt 
sich  vorteilen.  Der  linke  Phreuicus  durchsetzt  das  Zwerchfell  und  vertheilt  sich  an 
der  Unterseite  desselben. 

Auch  die  Pleura  erhält  feine  sensible  Zweige  Tom  Phrenicus,  und  die  vertebrale 
Portion  des  Zwerchfells  durchsetzende  Zweige  gelangen  zur  unteren  Zwerchfellfläche,  wo 
sie  in  den  Peritonealüberzug  und  in’s  Lig.  Suspensorium  der  Leber  verfolgt  wurden  (Nn. 
phrenico-aldominales).  Der  rechte  der  letzteren  geht  durch  das  Foramen  quadrilateruni. 
Diese  Verzweigungen  begreifen  wobl  die  oben  zugeführten  sympathischen  Elemente. 
Luschka,  der  Nervus  phrenicus,  Tübingen  1853. 


Plexus  brachialis. 

§ 381. 

Die  Rami  anteriores  der  vier  unteren  Cervicalnerven  bilden  mit  einem  kleinen 
Zweige  des  vierten  Cervicalnerven  und  dem  größeren  Theile  des  ersten  Brnstuerven 
das  Armgeflecht.  Die  Nervenstämmchen  lagern  dabei  zwischen  Scalenus  anticus 
und  medius;  der  5. — 7.  Cervicalnerv  steigt  steiler  herab  und  kommt  über  die 
Arteria  subclavia  zu  liegen.  Der  achte  Cervicalnerv  liegt  hinter  der  Subclavia, 
und  ebenso,  aber  am  Anfänge  tiefer,  weil  über  die  erste  Rippe  emportretend,  liegt 
das  vom  ersten  Brustnerv  kommende  Stämmcheu  (vergl.  Fig,  642).  Durch  die  Ver- 
einigung der  Stämmcheu  oder  der  aus  ihrer  Theilung  hervorgegangenen  Äste  entsteht 
das  von  der  Subclavia  auf  die  Art.  axillaris  sich  fortsetzende  und  diese  auf  ihrem 
Verlaufe  durch  die  Achselhöhle  umlagernde  Geflechte.  Außer  kleineren,  zum 
Theile  ans  besonderen  Ansae  gebildeten  Nerven  sind  in  demselben  drei  Uaiipt- 
sirätige  bemerkenswerth , sowohl  dui  ch  ihre  Lage  zur  Arterie  als  auch  durch  die 
Vertheilung  der  von  ihnen  abgehenden  Nervenzweige.  Ein  Strang  liegt  lateral 
von  der  Arterie,  er  bildet  sich  aus  den  drei  oberen  Nerven  des  Plexus.  Ein  zweiter 
Strang  hat  eine  mediale  Lage  zur  Arterie  und  wird  vorwiegend  durch  die  beiden 
letzten  Nerven  des  Plexus  gebildet.  Der  dritte  Strang  liegt  hinler  der  Arterie 
und  setzt  sich  mehr  oder  minder  ans  Theilen  aller  den  Plexus  bildenden  Nerven 
zusammen  (Fig.  643). 

Die  Lagerung  der  drei  Stränge  zur  Arteria  axillaris  lässt  den  medialen  und 
den  lateralen  als  vordere  prscheinen  und  beide  dadurch  vom  hinteren  unterscheiden. 
Diese  Verhältnisse  lassen  einen  Zusammenhang  mit  dem  Vertheilungsgebiete  der  aus 
den  Strängen  hervorgehenden  Nerven  wahrnehmen,  dessen  weiter  unten  Erwähnung 
geschieht.  In  der  Umgebung  der  Arterie  liegen  die  Stränge  in  parallelem  Verlaufe 
ziemlich  nahe  bei  einander  und  erst  allmählich  löst  sich  diese  Anordnung  auf. 

Noch  vor  der  Plexnsbildung  entsenden  die  Cervicalnervenstämmchen  einzelne 
Nerven  zu  den  Mm.  scaleni  und  zum  M.  longus  colli.  Außer  den  für  den  Arm 
bestimmten  Nervenstämmeu  geht  ans  dem  Plexus  brachialis  eine  Anzahl  von 
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Nerven  ftir  die  um  die  Schulter  grnppirten  Muskeln  der  oberen  Gliedmaße  hervor. 
Im  Einzelnen  ergeben  sich  sowohl  für  die  Zusammensetzung  der  den  Plexus 
brachialis  bildenden  Schlingen  als  auch  für  die  Beziehungen  der  abgehenden  Nerven 
zu  den  Strängen  des  Geflechtes  zahlreiche  Verschiedenheiten.  Wir  theilen  die  dem 
Tlexus  entstammenden  Nerven  in  zwei  Gruppen:  A.  Nerven,  die  zur  Brustwand 
und  Schulter  verlaufen,  und  B.  Nerven  zur  freien  Extremität. 


Fig.  G42. 


Plexus  hraikialis  iu  situ  mit  der  Art.  uud  Yena  axillaris  und  der  V.  cephalica.  Die  Clavicula  ist  durch- 
schnitten, die  Schulter  nach  hinten  gelegt,  so  dass  der  M.  subscap.  sichtbar  ist.  Der  Bauch  des  M.  pecto- 
ralis  inajor  ist  entfernt,  die  Kudsehne  zurüchgeschlagen,  der  M.  pecturalis  rniuor  sehr  stark  gedehnt. 

A.  x\us  dem  Armgetlechte  verlaufen  zur  Schulter  wie  zur  Brustwaud 
(Fig.  ü42  u.  t>43),  von  vorne  nach  hinten  aufgesucht,  folgende  Nerven: 

1.  N.  subclavius.  Löst  sich  aus  dem  N.  cerv.  V uud  begiebt  sich  vor  dem 
M.  scaleuus  anticus  zu  dem  Musculus  subclavius  herab. 

2.  Nn.  thoraoici  anteriores.  Einer  kommt  meist  aus  dem  N.  cerv.  V und 
VI  und  ein  anderer  aus  dem  N.  cerv.  VII,  zuweilen  auch  noch  ein  dritter  aus  dem 
medialen  Strange.  Im  Ganzeuzeigen  sie  große  Verschiedenheiten  des  Abganges  vom 
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Plexus  und  verlaufen  hinter  der  Clavicula  gegen  die  Mm.  pectorales  herab.  Nach- 
dem sie  hier  manchmal  Verbindungen  unter  einander  eingingen,  vertheilen  sie  sich 
zu  jenen  Muskeln. 

Die  zwei  zum  Pectoralis  major  verlaufenden  Zweige  treten  theils  über,  theils  unter 
dem  Pectoraiis  minor  hinweg;  Mn  und  wieder  wird  dieser  Muskel  auch  von  einem  zum 
P.  major  veriaufenden  Zweige  durchsetzt.  In  der  Figur  sind  die  vorderen  weggeiassen. 

3.  Nn.  subscaptilares.  Diese  sind  meist  2 — 3,  aus  verschiedenen 
Theilen  des  Plexus  sich  ablösende  Nerven.  Ein  oberer  geht  aus  dem  N.  cerv.  \ 
und  VI  hervor  und  tritt  oben  und  hinten  in  den  31.  subscapularts  ein.  Ein  zweiter 
entsteht  am  hinteren  Strange  oder  auch  von  einem  der  daraus  hervorgehenden 
Nerven  und  theilt  sich  in  zwei,  den  M.  teres  major  und  latissimus  dorsi  ver- 
sorgende Zweige.  Diese 
entspringen  auch  nicht  selten 
getrennt,  sowie  auch  der  für 
den  M.  subscapularis  be- 
stimmte Nerv  mit  zwei  Por- 
tionen den  Plexus  verlassen 
kann. 

4.  N.  axillaris  (Gir- 
cumflexus).  Ist  der  ansehn- 
lichste Schulternerv.  Er 
geht  aus  dem  hinteren 
Strange  hervor  und  verläuft 
in  Begleitung  der  Arteiia 
circumllexa  humeri  posterior 
gegen  den  Humerus  durch 
die  von  Mm.  teres  major 
und  minor,  Humerus  und 
M.  anconaeus  longus  um- 
grenzte Lücke.  Unter  den 
M.  deltoides  gelangt,  theilt 
er  sich  meist  in  zwei  Zweige, 
von  denen  der  obere  stärkere 
den  Verlauf  des  Stammes 
fortsetzt  und  den  Humenis 
umgreifend  sich  im  M.  del- 
toides vertheilt.  (Vergl.  nebenstehende  Figur.)  Der  untere  schwächere  Zweig  be- 
giebt  sich  zum  M.  teres  minor  und  gelangt  am  hinteren  Bande  des  M.  deltoides, 
zwischen  diesem  Muskel  und  dem  M.  anconaeus  longus  hindurch  als 

N.  cutaneus.  humeri  posterior  zur  Haut  des  Oberarmes.  Dieser  Nerv 
sendet  theils  Zweige  um  den  Deltoides  herum  zur  Haut  der  seitlichen  und  hintereu 
Schulterregion  (Pig.  044),  theils  verläuft  er  hinten  und  lateral  am  Oberarm  herab. 
Er  kann  sich  hier  sogar  bis  zum  Olecranon  verzweigen. 


Fig.  643. 


Das  Arragefleelit  mit  den  davon  abgelieuden  Nerven,  weluhe 
auseinaudergelogt  sind.  Von  den  naeli  vorne  abgebendeu  ist 
nur  der  N.  subelavius  dargestellt. 


Rückenmarksnerven. 
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Auch  au  die  Kapsel  des  Scliultergelenkcs  giekt  der  Axillaris  Zweige.  Ein  Zweig 
an  den  Suleus  intertubercularis  ist  constant.  Von  den  Hantästen  zur  Schulter  durchsetzt 
hin  und  wieder  einer  den  Deltamuskel  nahe  an  dessen  hinterem  Bande.  — Wenn  der 
Axillaris  auch  den  M.  teres  major  versorgt  (Turner),  so  ist  dies  aus  dem  normalen  Ab- 
gänge des  diesem  Muskel  zugetheilten  N.  suhscapiilaris  aus  dem  auch  den  N.  axillaris 
abgebenden  Strange  verständlich. 


5.  N.  suprascapularis.  Wird  vom  N.  cerv.  V (Fig.  643)  oder  von  diesem 
und  dem  N.  oerv.  VI  abgegeben  und  begiebt  sieb  in  Begleitung  des  unteren  Bauches 
des  M.  omo-hyoideus  zur 


Incisura  scapulae.  Unter 
dem  diese  iiberbriiekenden 
Bande  (Lig.  transversum) 
hindurch  verläuft  er  in  die 
Fossa  supraspinata,  giebt 
dem  U.  supi'aspinatus  einen 
Zweig  und  begleitet  die  Ar- 
teria  transversa  scapulae 
um  das  Collum  scapulae  zur 
Untergrätengrube.  Hier 
endet  er  im  M.  infraspinatus 
(Fig.  644). 

6.  N.  dorsalis  sca- 
pulae [Thorackus  poste- 
rior). Vom  N,  cerv.  V ent- 
springend, durchsetzt  er  den 
M.  scalenus  mediüs  nach 
hinten  gewendet,  gelangt 
dann  unter  den  M.  levator 
scapulae,  dem  er  ein  Äst- 
chen abgiebt,  und  verläuft 
unter  dem  Hl.  rhomboides 
herab,  wobei  er  sich  an  die- 


Fig. (544. 


iV.  supraacap. 

iV.  axillaris 


Nerven  der  Schulter,  dorsale  Ansicht.  Aus  dem.  Deltamuskel  ist 
ein  Stück  vom  Hinterrande  her  ausgeschnitten ; tiefer  liegende 
Nerven  sind  blasser. 


sem  vertheilt.  Die  zu  beiden 

Muskeln  gehenden  Portionen  können  auch  getrennten  Ursprungs  sein. 

7.  N.  thoracicus  longus  [Thoracicus  posterior  s.  lateralis).  Geht  aus  dem 
N.  cerv.  V und  VI,  oder  aus  dem  VI  und  VII  oder  aus  dem  VI,  VII  und  VIII 
(Fig.  642,  643)  hervor  und  durchsetzt  den  M.  scalenus  medius,  auf  welchem  er  zur 
seitlichen  Brustwand  herab  verläuft,  wo  er  allmählich  an  dem  M.  serratus  anticus 
major  sich  verzweigt  [N.  respiratorius  exlernus  Ch,  Beli.). 


B.  Die  aus  dem  übrigen  Theile  des  Armgeüechtes  hervortretenden  Nerven 
gelangen  sämmtlich  zur  Extremität.  Die  drei  oben  unterschiedenen  Stränge  be- 
sitzen in  ihrer  Anordnung  enge  Beziehungen  zu  den  Verbreituugsbezirken  jener 
Nerven.  Der  laterale  Strang  sowie  der  mediale,  welche  beide  mehr  nach  vorne 
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Fig.  6«. 


zu  liegen,  geben  Nerven  zur  Beugeseite  der  Extremität  ab  und  versorgen  sowohl 
deren  Haut  als  auch  deren  Muskulatur.  Die  aus  dem  lateralen  Sti'ange  liervor- 
gehendeu  Nerven  gehören  dabei  mehr  der  Kadialseite,  jene  des  medialen  Stranges 
der  Ulnarseite  an.  Der  hintere  Strang  setzt  sich  in  einen  Nerven  für  die  hintere 
oder  Streckseite  des  Ober-  und  Vorderarmes  fort,  Haut  und  Muskeln  versorgend, 
nachdem  der  gleichfalls  von  ihm  abgehende  N.  axillaris  mit  seinen  Hautästen 
(s.  oben)  bereits  an  die  Haut  der  Streckseite  des  Oberarmes  sich  verzweigt  hatte. 

Wir  begründen  auf  dieses  Verhalten  die  Scheidung  dieser  Nerven  in  Beur/e- 
und  Strecknerven  (Fig.  645).  Ans  dem  lateralen  Strange  (/)  setzt  sich  der  N. 

musculo-cutaneics  fort,  indes  der  größere  Theil  des 
Stranges  mit  einem  etwas  schwächeren  Bündel  des  me- 
dialen Stranges  vor  der  Arteria  axillaris  sich  zum  N. 
medianus  vereinigt.  Aus  dem  medialen  Strange  [m] 
lösen  sich  ziemlich  weit  oben  zuerst  Ilautnerven  ab ; die 
Nn.  cutanei  brachii  interni,  beide  als  major  und  minor 
unterschieden.  Daun  geht  das  vor  der  Arterie  verlau- 
fende Bündel  zur  Bildung  des  N.  medianus  ah,  und  der 
Haupttheil  des  Stranges  verläuft  als  N.  ulnaris  weiter. 
Der  hintere  Strang  [p]  setzt  sich,  nachdem  er  den  N. 
axillaris  (siehe  oben)  abgegeben,  als  N.  radialis  fort. 
N.  medianus,  ulnaris  und  radialis  bilden  die  Haupt- 

I>ie«s  bracUialis  mit  den  drei  uerveii  der  Extremität,  die  auch  die  Hand  versorgen, 
iu  ihm  KebnaetenHaupteträngen.  big  dahin  gelangen  Und  zum 

Theile  nur  Ilautnerven  sindfNn.  cutanei  brachii  interni). 


A.  Aus  dem  vorderen  lateralen  Strange. 

1.  N.  m u s culo- c u tan eu s.  Er  geht  mit  dem  in  den  Nervus  medianus 
übergehenden  Bündel  aus  dem  lateralen  Strange  hervor  [mc),  verläuft  dann  längs 
des  ihm  anliegenden  M.  coraco-brachialis,  um  in  der  Mitte  der  Länge  desselben 
ihn  schräg  zu  durchbohren  — daher  N.  perforuns  — wobei  er  Zweige  an  ihn  ab- 
giebt.  Unter  dem  kurzen  Kopfe  des  M.  biceps  aus  dem  M.  coraco-brachialis 
hervorgetreten,  verläuft  der  Nerv  zwischen  M.  biceps  und  M.  brachialis  internus 
lateralwärts  herab.  Er  versorgt  dabei  jene  Muskeln  mit  Zweigen  und  gelangt  an 
der  Ellbogcnbcuge  im  Sulcus  bicipitalis  lateralis,  dicht  neben  der  Lndsehuc  des  M. 
biceps  liegend,  zur  Oberfläche.  Damit  bildet  er  den 

N.  cutaneus  brachii  externus.  Die  Durohtrittsstelle  dieses  Nerven  durch 
die  Fascie  lindet  sich  in  der  Nähe  der  Vena  cephalica  humeri.  Seine  Verzweigung 
an  der  Haut  des  Vorderarms  trilft  theils  die  Kadialseite,  theils  die  Vorderfläche 
desselben  (Fig.  617).  So  verbreitet  er  sich  bis  in  die  Nähe  des  Handgelenkes. 

Der  Musculo-cutaneus  bietet  in  Abgang  und  Verlauf  zahlreiche  Modificationen.  Oft- 
mals ist  er  ein  Ast  des  Medianus,  geht  nicht  durch  den  M.  coraco-brachialis,  sondern 
unter  demselben  nach  außen,  oder  der  durchgetretene  Stamm  empfängt  ein  Bündel  vom 
Medianus,  welches  zwischen  Biceps  und  Brachialis  internus  verläuft,  oder  der  Muscnlo- 
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cutaneus  entsendet  noch  ein  Bündel  zum  Medianns.  — Ein  Endz-weig  des  Nerven  ver- 
bindet sich  oberhalb  der  Handwurzel  mit  dem  Ramus  dorsalis  des  N.  radlalis. 

2.  N.  medianns.  Die  beiden,  diesen  Nerven  zusammensetzenden  Bündel 
des  Plexus  braohialis  (Fig.  642,  645)  umfassen  die  Arteria  axillaris  und  vereinigen 
sich  dann  auf  derselben.  Der  so  gebildete  Stamm  begleitet  die  Arterie,  indem 
er  vor  ihr  liegt  (vergl.  den  in  Fig.  303  gegebenen  Durchschnitt  des  Oberarms), 
tritt  erst  distal  allmählich  an  die  mediale  Seite  der  Arterie  und  gelangt  so,  ohue 
am  Oberarm  sich  zu  verzweigen,  zur  Ellbogenbeuge.  liier  lösen  sich  mehrere 
Zweige  von  ihm  ab  und  begeben  sich  zu  der  oberflächlichen  Schichte  der  Beuge- 
muskeln mit  Ausschluss  des  M.  flexor  carpi  ulnaris.  Der  Stamm  des  Medianus 
durchsetzt  dann  den  M.  pronator  teres  und  gelangt  zwischen  die  oberflächliche 
und  tiefe  Beugemuskelgruppe,  wo  er  zwischen  M.  flexor  digitorum  sublimis  und 
profundiis  lagert.  Schon  während  des  Durchtrittes  durch  den  Pronator  teres  giebt 
er  Zweige  für  den  M.  flexor  digitorum  sublimis  ab. 

Dann  sendet  er  einen  schon  weiter  oben  abgelösten  Zweig  zur  tiefen  Beuger- 
schichte. Dieser  giebt  einen  Nerven  für  den  Flexor  pollicis  longus,  sowie  einige 
andere  an  die  beiden  radialen  Bäuche  des  Flexor  dig.  profundus  und  setzt  sich 
zwischen  jenen  beiden  Muskeln  als 

N.  iiiterossens  internus  auf  die  Membrana  interossea  fort.  Hier  begleitet 
er  die  gleielmamige  Arterie,  giebt  meist  noch  einige  Ästchen  an  die  beiden  ihn  be- 
grenzenden Muskeln  und  endet  im  Pronator  quadratus. 

Ein  feines  Ästolien  wird  der  Membrana  interossea  zugetheilt  und  verläuft  in  der- 
selben, wieder  in  zwei  Zweige  gespalten,  längs  der  Verbindungsstrecke  jener  Menrbran 
mit  den  Vorderarmknoeben  (R-auBEn). 

Der  stamm  des  Medianus  nimmt  zwischen  Flexor  digitorum  sublimis  und 
profundus  seinen  ferneren  M^eg,  auf  welchem  er  dem  ersteren  Muskel  nicht  selten 
nochmals  einen  Zweig  entsendet.  Zuweilen  schickt  er  unterwegs  einen  Ramus 
communicans  zum  N.  ulnaris.  Gegen  das  Endo  des  Vorderarms  giebt  er  den 
feinen 

Ramus  palmaris  ab,  der  neben  derEndselme  des  Flexor  carpi  radialis  sich 
einen  oberflächlichen  Weg  bahnt,  und  durch  die  Fascie  gelangend  sich  zu  der 
Haut  des  Handtellers  und  des  Daumenballens  verzweigt. 

Mit  den  Endsehnen  der  Fingerbeuger  tritt  der  Stamm  des  Medianus  unter- 
halb des  Lig.  transversura  carpi  zur  Ilohlhand,  giebt  getrennt  oder  vereinigt  ent- 
springende Zweige  zur  Muskulatur  des  Daumenballens  mit  Ausschluss  des  Adduc- 
tor,  und  löst  sich  allmählich  in  sieben,  nach  den  Fingern  verlaufende  Äste  auf 
(Fig.  646).  Es  sind  die 

Nn.  digitales  volares.  Diese  gehen  in  der  Regel  so  aus  dem  Medianus- 
Ende  hervor,  dass  die  ersten  drei  ein  gemeinsames  Stämmchen  {N.  digitorum 
communis  volaris)  bilden.  Zwei  davon  verlaufen,  wieder  zu  einem  Stämmchen 
vereinigt,  zum  Daumen,  dessen  Radial-  und  Ulnarseite  versorgend.  Der  dritte 
gelangt  an  die  Radialseite  des  Zeigefingers,  nachdem  er  vorher  einen  Zweig 
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für  den  M.  htmbricalis  I abgegeben  hat.  Die  vier  letzten  Nerven  sind  gleich- 
falls zu  zwei  Stämmohen  combinirt,  von  denen  das  erste  nach  Abgabe  eines 
Zweiges  für  den  M.  lumbricalis  II  die  einander  ziigekehrteu  Seiten  des  Zeige- 
nnd  Mittelfingers,  das  zweite  jene  des  Mittel-  und  Ringfingers  versorgt,  nach- 
dem OS  nicht  selten  auch  einen  Zweig  für  den  M.  lumbricalis  III  entsendet 
hat.  Dieser  kann  überdies  noch  einen  Zweig  vom  N.  ulnaris  erhalten.  Zu 
dem  letztgenannten  gemeinsamen  Stämmchen  schickt  der  Af.  ulnaris  ein  Äst- 
chen, welches  verschiedenes  Verhalten  darbieten  kann. 


Fig-.  641). 


Nerven  der  Volarfläche  der  Hand. 


Die  Fingeruerven  verlaufen  in  Begleitung  der  Blutgefäße;  sie  treten  am 
Vorderrande  der  Palmar -Aponeurose  hervor,  nachdem  sie  vorher  feine  Zweige 
zum  distalen  Theile  des  Handtellers  entsendeten.  Die  volaren  Hautnerven  der 
Finger  verlaufen  bis  zur  Endphalange  und  verzweigen  sich  auf  diesem  Wege 
auch  gegen  den  Fingerrücken  hin,  der  am  distalen  Theile  des  Nagelbettes  von  den 
volaren  Ästen  versorgt  wird.  Die  Hanptverzweigung  bleibt  aber  vorwiegend  volar, 


Riickenmarksnerven. 


495 


Am  Daumen  ist  sie  ausschließlich 
volaren  Finsernerven  bieten 


Fig.  «47, 


und  ist  besonders  reich  an  der  Fingerbeere, 
volar.  Die  dorsalwärts  verlaufenden  Zweige  der 
variable  Verhältnisse  dar.  Ein  größerer  Zweig 
tritt  häufig  längs  der  Grundphalange  ab,  ein 
kleinerer  mehr  distalwärts.  Durch  diese  Zweige 
wird  das  Innervationsgebiet  mehr  nach  dem 
Fingerrltcken  ausgedehnt. 

Am  EUbogengelent  gebt  ein  Zweig  zur  Kapsel 
desselben  von  dem  für  den  Pronator  teres  bestimmten 
Aste  ab.  Vom  Ende  des  N.  interosseus  verläuft 
gleichfalls  ein  Gelenhzweig  am  distalen  Eande  des 
Pronator  quadratns  hervor  zur  volaren  Seite  des  ßadio- 
carpal-Gelenkes. 

Die  Lagerung  des  Medianus -Stammes  zur  Ar- 
terie ist  nicht  selten  altorlrt,  und  die  ihn  darstellende 
Ansa  findet  sich  hinter  der  Axillararterie.  Dann  ist 
der  Arterienstamm  gar  nicht  die  typische  Armarterie, 
sondern  stellt  eine  Brachialis  anterior  (superficialis) 
dar.  Übergangszustände  decken  die,  jene  scheinbare 
Verlagerung  des  Nerven  hegriindendenVerhältnisse  auf. 

(Siehe  darüber  oben  II.  S.  268.) 

B.  Aus  dem  vorderen  medialen  Strang: 

3.  N.  cutaneus  brachii  internus  minor. 

Vom  medialen  Strange  des  Pkxus  brachialis  löst 
sich  dieser  schwache  Nerv  meist  schon  oben  ab? 
und  verläuft  mit  der  Axillarvene,  die  er  bald  ver- 
lässt, um  in  der  Regel  noch  am  proximalen 
Drittel  des  Humerus,  nicht  selten  mit  mehrfachen 
Zweigen,  die  Fascie  zu  durchbohren.  Die  Ver- 
theilung  der  Zweige  findet  theils  in  der  Haut  der 
Achselhöhle  an  der  medialen  Fläche  des  Ober- 
armes gegen  den  Epicondylus  medialis  statt,  wäh- 
rend andere  Zweige  sich  mehr  der  Hinterseite  zu- 
wenden,  bis  gegen  das  Olecranon.  Er  verhält  sich 
nicht  selten  wie  ein  Ast  des  folgenden.  In  der 
Regel  nimmt  der  Nerv  noch  in  der  Achselhöhle 
den  iV.  intercosto-humeralis  aus  dem  2.  oder  3.  N. 
intercostalis  auf.  Diese  Anastomose  kommt  auf  sehr  verschiedene  Art  zu  Stande, 
je  nach  der  Stärke  des  Intercosto-humeralis. 


Der  Vorlauf  des  Cutaneus  br.  internus  minor  kann  auch  von  dem  des  Intercosto- 
humeralis  gesondert  sein,  wobei  dann  letzterer  vor  ersterem  sich  findet.  Auch  2 — 3 In- 
tercosto-hiimeral-Nerven  können  sich  mit  dem  Cut.  br.  internus  minor  verbinden. 


4.  N.  cutaneus  brachii  internus  major.  Geht  in  der  Regel  unter- 
halb des  vorigen  vom  gemeinsamen  Strange  ab  und  entsendet  bald  einige  Haut- 


496 


Siebenter  Abschnitt. 


äste  durch  die  Fascie  zum  Oberarm,  wo  sie  meist  einzeln  austreten  und  bis  zur 
Ellenbogenbeuge,  auch  darüber  hinaus,  sich  verzweigen.  Der  Stamm  verläuft  dann 
an  der  Vena  axillaris  herab,  durchsetzt  die  Fascie  da,  wo  die  Vena  basilica  sich 
einsenkt,  und  sendet  hier  nicht  selten  einen  Zweig  nach  hinten,  der  sich  von  der 
ülnarseite  her  bis  gegen  das  Olecranon  vertheilt.  Dann  tritt  der  Nerv  mit  zwei, 
gewöhnlich  schon  weiter  oben  entstandenen  Ästen  zur  Haut  der  Ellbogeiibeuge  und 
des  Vorderarmes  herab  (Fig.  047). 

a.  Ii.amus  volaris.  Dieser  begiebt  sich  mit  der  V.  basilica  zur  Beugefläche 
des  Vorderarms,  kreuzt  mit  seinem  Stamme  die  Vena  mediana  cubiti,  wobei 
er  in  der  Regel  unter  der  Vene  liegt,  und  vertheilt  sich  bis  zum  Iland- 
gelenk.  Der 

b.  Ramus  ulnaris  (it.  dorsalis)  nimmt  mehr  eine  ulnare  Verlaufsrichtung  und 
sendet  Zweige  schräg  gegen  den  Rücken  des  Vorderarms  iFig.  648). 

5.  N.  ulnaris.  Er  bildet  die  Fortsetzung  des  medialen  Stranges  und  ver- 
läuft zuerst  hinter  der  Arm-Arterie,  dann  hinter  der  Membrana  intermuscularis 
medialis  uiiverzweigt  zum  Epicondylus  ulnaris  humeri  herab.  In  die  hier  be- 
findliche Furche  eingelagert  und  häufig  durch  einen  Schleimbeutel  vom  Knochen 
getrennt,  durchsetzt  er  den  Ursprung  des  4/.  flexor  carpi  ulnaris,  dem  er  einen 
Zweig  abgiebt,  um  dann  zwischen  diesem  Muskel  und  dem  M.  flexor  dig.  pro- 
fundus  am  Vorderarm  herabzuverlaufen.  Auf  dieser  Strecke  sendet  er  dem  ulnaren 
Theil  des  31.  flexor  dig.  profundns  einige  Zweige  und  giebt  früher  oder  später 
einen  feinen  Ramus  palmaris  (Fig.  047)  und  einen  starken  Ramus  dorsalis  (Fig. 
048)  ab,  indes  der  Stamm  vor  dem  Handgelenke  in  zwei  Endäste:  den  R.  super- 
ficialis und  R.  profundus  sich  spaltet. 

Einen  Zuwachs  empfängt  der  N.  ulnaris  zuweilen  durch  einen  Medianus-Zweig,  der 
am  Vorder.rrme  zwischen  oberflächlioheu  und  tiefen  Beugern  zu  ihm  gelangt.  \V.  Gkubee, 
Archiv  f.  Anat.  1870,  S.  499.  Ich  sah  diesen  Verbindungszweig  von  einem  dem  M.  flexor 
dig.  profundus  zugetheilten  Medianus-Zweige  aus  diesem  Muskel  kommen. 

R.  palmaris.  Dieser  tritt  zur  Arteria  ulnaris  nnd  mit  dieser  zur  llohl- 
haud.  An  die  Arterie  giebt  der  Nerv  feine  Zweige  ab  nnd  in  der  Ilohlhand 
versorgt  er  noch  einen  kleinen  Theil  der  Haut  gegen  den  Kleinfingerballen  zu. 

R.  dorsalis  tritt  unter  dem  M.  flexor  carpi  ulnaris  um  die  Ulna  zum 
Rücken  des  Vorderarmes,  giebt  feine  Zweige  zur  Haut  des  Ilandriickens  und 
theilt  sich  schließlich  in  die  Äste  für  die  RUckenseite  der  Finger  (Fig.  648). 
Einer  geht  an  die  Ulnarseite  des  kleinen  Fingers,  zwei  vertheilcn  sich  aus 
je  einem  gemeinsamen  Stämmchen  an  die  einander  entgegengekehrten  Seiten 
des  4.  u.  5.,  und  des  3.  u.  4.  Fingers  (Abi.  digitales  dorsales).  Diese  Nerven 
sind  viel  schwächer  als  die  volaren,  gelangen  nur  als  feine  Zweige  in  den 
Bereich  des  zweiten  Fingergliedes  und  sind  als  solche  bis  in  die  Nähe  des 
Nagelbettes  verfolgbar.  < 

Zwischen  dem  zur  Radialseite  des  3.  Fingers  -verlau-tenden  Nerven  und  dem  Hand- 
rückenast des  N.  radialis  bestehen  Verbindungen,  welche  durch  verschiedenartige  Aus- 
bildung bald  den  einen,  bald  den  andern  dieser  Nerven  bezüglich  der  Versorgung  der 
Fingerrücken  im  Übergewichte  erscheinen  lassen.  (In  Betreff  dieses  Verhaltens  siehe 
auch  die  Anmerkung  S.  499.) 
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Das  Ende  des  Ulnaris-Stammes  gewinnt  eine  oberflächliche  Lagerung.  Der 
Nerv  tritt  allmählich  unter  dem  M.  flexor  carpi  ulnaris  hervor  und  verläuft  neben 
der  Endsehne  dieses  Muskels  in  Begleitung  der  Ulnar- Arterie , über  dem  Lig. 
transversum,  nach  innen  vom  Pisiforme  zur  Hohlhand  (Fig.  646).  Sein 

E.  superficialis  giebt  der  Haut  des  Handtellers  am  Kleinfingerballen 
sowie  dem  M.  palmaris  brevis  Zweige,  und  vertheilt  sich  dann  in  Nervi 
digitales  volares.  Einer  verläuft  zum  Ulnarrand  des  kleinen  Fingers, 
ein  zweiter  giebt  zwei  Endäste  zu  den  einander  entgegengekehrten  Seiten  des 
5.  u.  4.  Fingers,  sowie  einen  Verbindungszweig  zum  nächsten  Fingeraste  des 
N.  medianus.  Das  specielle  Verhalten  derselben  kommt  dem  der  Fingeräste 
des  N.  medianus  gleich. 

Ein  Ästchen  des  Ramus  dorsalis  verläuft  zuweilen  längs  der  Sehne  des  M.  flexor 
carpi  ulnaris  um  das  Pisiforme  und  verbindet  sich  mit  Fingerästen  des  E.  siiperfioialis. 

Mit  den  Fingerzweigen  des  N.  ulnaris  sowohl,  als  auch  des  N.  medianus  stehen  in 
nicht  geringer  Zahl  Pacini’sche  KörptrcJten  (vergl.  I.  S.  131)  im  Zusammenhang,  Man  be- 
merkt dieselben  beim  DarsteUen  der  Verzweigungen  unschwer,  indem  sie  sich  durch  ihr 
pellucideres  Aussehen  vom  benachbarten  Fettgewebe  abheben. 

E.  profundus.  Dieser  giebt  au  die  Ballenmuskelu  des  Kleinfingers 
einen  Ast,  welcher  auch  schon  dem  Ende  des  Ulnaris-Stammes  entspringen 
kann,  und  tritt  dann  zwischen  den  Ursprüngen  des  Flexor  brevis  und  Abductor 
dig.  V.  in  die  Tiefe  der  Hohlhand,  vom  tiefen  Aste  der  Arteria  ulnaris  be- 
gleitet, und  wie  dieser  in  bogenförmigem  Verlaufe.  Er  entsendet  Nerven  zum 

M.  lumbricalis  III  und  IV,  manchmal  sogar,  wenn  der  erstere  auch  vom 

N.  medianus  versorgt  wird,  dann  zu  den  Mm.  interossei,  und  endet  im 
Adductor  pollicis  und  M.  interosseus  dorsalis  I.  Auch  der  tiefe 
Ursprungskopf  des  M.  flexor  pollicis  brevis  empfängt  einen  feinen  Zweig,  und 
sogar  bis  zu  dem  Abductor  p.  brevis  kann  das  Gebiet  dieses  Nerven  sicli  er- 
strecken. Dies  Alles  deutet  auf  umfassende  Veränderungen,  welche  die  Mus- 
kulatur der  Hand  zu  erfahren  im  Begriffe  steht. 

C.  Aus  dem  hinteren  Strange: 

6.  N.  radialis.  Dieser  Nerv  begleitet  als  Fortsetzung  des  hinteren  Stranges 
die  Axillararterie  im  Verlaufe  vor  den  Endsehnen  des  M.  latissimus  dorsi  und  teres 
major,  tritt  dann  vor  dem  Anconaeus  longns,  zwischen  diesem  Muskel  und  dem 
Anconaeus  internus  an  den  Oberarmknochen.  Vom  Anconaeus  externus  s.  brevis 
bedeckt  verläuft  er  längs  der  oberen  Ursprungsgrenze  des  Anconaeus  internus  im 
Sulcus  radialis  des  Humerus  (vergl.  das  in  Fig.  303  gegebene  Durchschnittsbild 
des  Oberarmes)  spiralig  um  letzteren  und  bettet  sich,  am  lateralen  Bande  des 
Humerus  angelangt,  unter  dem  Anconaeus  brevis  heiwortretend,  zwischen  den  M. 
brachialis  internus  und  den  Ursprung  des  M.  brachio-radialis.  (Auf  der  Weg- 
strecke um  dem  Humerus  herum  heißt  der  Badialis-Stamm  bei  den  Engländern  N. 
muscnlo-spiralis.)  Mit  jenen  Muskeln  gelangt  er  zur  Ellbogenbeuge,  wo  er  sich  in 
zwei  Endäste  theilt.  Auf  diesem  Wege  giebt  der  Nerv  zur  Haut  und  zu  den 
Muskeln  Zweige. 

N.  cutaneus  brachii  posterior  superior  (Cut.  hraclin  internus 
Arnold).  Ein  kleiner,  medial  vom  Anconaeus  longus  zur  Haut  tretender  und 
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Fig.  648. 


meist  mit  dem  diesem  Muskel  zugehörigen  Aste  gemeinsam  entspringender 
Zweig,  der  über  den  Anconaeus  longus  an  der  Hinterseite  des  Oberarms  gegen 
das  Cubitalgelenk  herab  sich  verzweigt  (Fig.  648). 

Kr.  musculares  gehen  zum  Triceps  brachii.  Ein  häufig  mit  dem, 
dem  Anconaeus  longus  zugetheilten  Nerven  gemeinsamer  Ast  geht  zum  Anco- 
naeus externus  und  internus.  Einer  der  ersten  zum  Anc.  internus  verlaufenden 

Äste  sendet  einen  dünnen  Zweig  zum  N. 
ulnaris,  mit  dem  er  in  gemeinsamer  Scheide 
eine  Strecke  weit  verläuft,  um  sich  distal 
in  der  medialen  Endportion  des  Anco- 
naeus zu  vertheilen  (ÜT.  collateralis  ulnaris). 
Ein  anderer  aus  demselben  Stämmchen 
verzweigt  sich  zum  Anconaeus  externus 
und  giebt  nochmals  einen  Zweig  dem  An- 
conaeus internus  ab.  Der  dem  Anc.  in- 
ternus zugetheilte  setzt  sich,  im  Inneren 
des  Muskels  verlaufend,  zum  Anconaeus 
quartus  fort.  Auch  die  Kapsel  des  EU- 
bogengelenkos  erhält  Zweige  aus  den  Ex- 
tensoren-Nerven.  Sehr  häufig  wird  auch 
die  laterale  Portion  des  Brachialis  internus 
von  einem  oder  einigen  Zweigen  aus  dem 
Radialis-Stamme  versorgt. 

N.  cutaneus  brachii  posterior 
inferior  [Cutan.  hr.  externus  superior)> 
Dieser  starke  Zweig  löst  sich  vom  Stamme 
des  Nerven  während  dessen  Verlaufes  um 
den  Humerus  ab  und  kommt  lateral  am 
Oberarm  zwischen  Anconaeus  externus  nnd 
internus  zum  Vorschein,  von  wo  er  sich, 
eine  oberflächliche  Lage  gewinnend,  in  meh- 
rere Zweige  getheilt,  an  der  Haut  des 
Oberarmes  wie  an  der  Streckseite  des 
Vorderarmes  bis  gegen  das  Handgelenk 
herab  verbreitet  (Fig.  648). 

Der  Nerv  läuft  eine  Strecke  zwischen  Anco- 
naeus externus  und  Brachialis  internus  herab  und 
tritt  dann  auf  dem  Ursprünge  des  Brachio-radialis 
in  dorsale  Richtung.  Zuweilen  entspringt  er  vom 
Muskelaste  des  Anconaeus  externus  und  durchbohrt 
dann  den  Bauch  dieses  Muskels,  ln  diesem  Falle 
besteht  meist  noch  ein  zweiter,  vom  Stamm  des 
Radialis  abgegebener  Nerv,  der  aber  nur  an  der 
äußeren  Seite  des  Oberarmes  Verbreitung  nimmt.  — 
Das  Gebiet  dieses  Hautnerven  ward  bis  zu  den 
ulnaren  Fingern  ausgedehnt  gesehen,  so  dass  er  hier  die  dorsalen  Fingeräste  des  N, 
ulnaris  vertrat  ftV.  GituBER).  Der  gleiche  Fall  kam  auch  in  Heidelberg  zur  Beobachtung. 


Hantnerven  der  Streckseite  der  oberen 
Gliedmaße,  (Schematisch.) 


Der  Stamm  des  N.  radialis  entsendet  gewöhnlich  dicht  vor  seiner  Endtheilung 
einen  Marnus  muscularis,  welcher  sich  an  den  M.  hrachio-radialis  sowie  an  den  M. 
extensor  carpi  radialis  longus  verzweigt;  von  ersterem  aus  tritt  auch  ein  Zweig  zur 
Kapsel  des  Ellenbogengelenkes. 
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Von  den  beiden  Endästen  des  N.  radialis  ist  der  eine  Hautnerv,  der  andere 
Muskelnerv,  demgemäß  der  erstere  einen  Ramus  superficialis,  der  andere 
einen  Ramus  pröfundus  vorstellt.  Der 

E.  pröfundus  giebt  zum  M.  extensor  carpi  radialis  brevis  ein  Ästchen 
und  verläuft  über  das  Brachio-radial-Gclenk  zum  M.  supinator  brevis.  Er 
durchsetzt  diesen  dorsalwärts,  nachdem  er  ihm  einen  Zweig  abgegeben.  Dann 
gelangt  er  auf  der  Streckseite  des  Vorderarmes  zwischen  die  oberflächliche 
und  die  tiefe  Muskelschichte  und  verzweigt  sich  sofort  an  die  Muskeln  der- 
selben, wobei  er  kürzere  Zweige  zu  den  benachbarten,  längere  zu  den  ent- 
fernteren Bäuchen  entsendet. 

Einer  der  letzteren  Zweige  setzt  sich  auf  der  Membrana  interossea,  vom  M.  exteii,sor 
polliois  longus  gekreuzt,  znm  Rücken  des  Handgelenkes  fort,  N.  interosseus  externus.  Sehr 
selten  verläuft  dieser  auf  den  Handrücken,  und  ist  daselbst  intermetacarpal  vertheilt,  oder 
erreicht  sogar  den  2. — 3.  Finger.  Eine  Fortsetzung  zu  den  Fingern  ist  auch  beim  Orang 
beobachtet  (Westling). 

E.  superficialis.  Aus  dem  Ende  des  Eadialis-Stammes  setzt  sich  dieser 
Nerv  am  Vorderarm  bedeckt  vom  Brachio-radialis  fort,  tritt  dann  nnter  der 
Endsehne  dieses  Muskels  längs  des  Eadius  dorsalwärts  und  kommt  zwischen 
jener  Endsehne  und  der  Endsehne  des  Extensor  carpi  radialis  longus  zur 
Oberfläche.  Er  verläuft  nun  noch  eine  kurze  Strecke  an  der  Eadialseite  des 
Vorderarmes  zur  Hand  iFig.  648).  Ein  in  der  Nähe  des  Handgelenkes  meist 
mit  einem  Endaste  des  V.  cutaneus  brachii  externus  sich  verbindender  E 
marginalis  tritt  am  Ende  des  Daumenballens  zum  Daumen.  Ein  bedeu- 
tender Ast  wendet  sich  zum  Handrücken,  giebt  außer  kleinen  Zweigen  noch 
zwei  stärkere  ab,  welche  sich  an  die  einander  entgegengekehrten  Seiten  des 
Daumens  und  des  Zeigefingers  der  eine,  des  Zeige-  und  Mittelfingers  der 
andere,  verzweigen  (Nn.  digitales  dorsales).  Die  dorsalen  Eingeräste 
des  N.  radialis  verhalten  sich  jenen  des  N.  ulnaris  ähnlich,  indem  sie  nur  bis 
zum  Endglieds  sich  erstrecken,  ohne  das  Nagelbett  zu  erreichen.  Nur  am 
Daumen  versorgen  sie  das  gesammte  Nagelbett. 

Einer  Verbindung  mit  dem  die  üliiarseite  des  Mittelfingers  versorgenden  Aste  des 
N.  ulnaris  ist  bereits  gedacht;  ebenso  des  Übergreifens  des  einen  oder  des  anderen  dieser 
beiden  Nerven,  wodurch  die  Vertheilnng  der  Nerven  znm  Rücken  der  mittleren  Finger 
Abänderungen  erfährt.  Im  Ganzen  finde  ich  das  Übergreifen  des  N.  radialis  ln  das  dem 
N.  ulnaris  gewöhnlich  zugethellte  dorsale  Endgebiet  viel  häufiger,  als  den  umgekehrten 
Fall.  In  seltenen  Fällen  ist  der  N.  ulnaris  völlig  auf  die  Volarseite  beschränkt,  und  der 
N.  radialis  verbreitet  sich  zur  Dorsalseite  sämmtlicher  Finger  (Kaotmann).  Ist  auch  von 
mir  mehrmals  beobachtet.  — Das  größere  Verbreitungsgebiet  des  Radialis  ist  ein  primi- 
tiverer Zustand;  bei  der  Mehrzahl  der  Affen  geht  die  Dlnaris-radialis-Grenze  durch  den 
4.  Finger  (HörEH,). 

Thoracalnerven. 

§ 382. 

Bei  den  12  Thoracalnerven  geht  eine  bedeutende  Reduction  ihres  Volum 
Hand  in  Hand  mit  der  geringen  Ausdehnung  ihres  Verbreitungsgebietes.  Der 
Thorax  wird  von  einer  Muskulatur  überlagert,  welche  ihre  Nerven  von  weiter  oben 

32* 


500 


Siebenter  Abschnitt. 


gelegenen  Abschnitten  (von  Cervicalnerven,  ja  sogar  von  einem  Kopfnerven)  bezieht, 
somit  sind  die  zur  oberen  Gliedmaße  gehörigen  Binst-  und  breiten  Eückenmuskeln 
von  einer  Versorgung  durch  Thoracalnerven  ausgeschlossen.  Das  Gebiet  derselben 
beschränkt  sich  auf  die  dem  Brusttheile  der  Wirbelsäule  angehörigen  langen 
Rückenmuskeln,  die  Muskulatur  der  Rippen  und  die  Bauchmuskeln,  sowie  auf  die 
Haut  der  Brust,  des  Bauches  und  des  Eückentheiles  des  Thorax.  Der  erste 
Thoracalnerv  ist  stärker  als  die  folgenden,  die  letzten  4 — 5 nehmen  an  Stärke 
wieder  etwas  zu. 

Rami  posteriores  (Fig.  649,  P]  setzen  das  gleichmäßige  Verhalten  jener 
der  Cervicalnerven  foi't,  sind  aber  etwas  stärker  als  diese.  Jeder  theilt  sieh  in 
einen  Ramus  medialis  und  R.  lateralis  und  verläuft  nach 
Innervation  der  betreffenden  Abschnitte  der  Rückenmusku- 
latur zur  Haut.  Die  medial  zur  Haut  sich  begebenden  Zweige 
sind  an  den  oberen  Nerven  ansehnlicher  als  an  den  unteren, 
und  verlaufen,  nachdem  sie  den  Ursprung  des  M.  trapezins 
durchsetzt,  transversal  zur  Schultergegend  (Fig.  650).  An 
den  unteren  Nerven  dagegen  sind  die  medialen  Äste  schwach, 
oder  senden  gar  keine  Hautzweige  ab.  Dagegen  sind  die  late- 
ralen ansehnlicher,  und  verbreiten  sich  thehs  lateralwärts  über 
den  M.  latissimus  dorsi,  den  sie  durchsetzen,  theils  median- 
„ , „ . wärts,  so  dass  sie  durch  diese  medialen  Hautzweige  das  Fehlen 

Schema  der  Verzweigung  ' 

der  Thoracalnerven.  selbständiger  Zweige  dieser  Art  compensiren. 

Die  Rami  anteriores  (Fig.  649,  A]  stellen  durch  ihren  Verlauf  zwischen 
den  Rippen  die  Nn.  intercostales  vor.  Der  erste  R.  anterior  ist  der  bei 
weitem  stärkste,  geht  aber  zum  größeren  Theile  über  den  Hals  der  ersten  Rippe 
empor  zum  Plexus  brachialis.  Der  letzte  R.  anterior  verläuft  unterhalb  der 
12.  Rippe,  ist  also  eigentlich  ein  subcostaler  Nerv.  Er  schickt  einen  Zweig  zum 
ersten  Lumbalnerven.  Eine  Plexusbildung  wird  an  den  Thoracalnerven  durch 
keineswegs  selten  vorkommende  Schlingen  vertreten,  indem  Zweige  von  einzelnen 
Intercostalnerven  schräg  zu  dem  nächst  unteren  Nerven  an  der  inneren  Brustwand 
gelangen. 

Jeder  Intercostalnerv  nimmt  seinen  Weg  zuerst  meist  eine  Strecke  weit  an 
der  inneren  Brustwand  und  ist  hier  nur  von  der  Faseia  endothoracica  und  der 
Pleura  bedeckt.  Die  beiden  ersten  liegen  auf  der  Innenfläche  der  Rippen,  die 
folgenden  verlaufen  in  dem  betreffenden  Intercostalraum.  Mit  dem  Beginne  des 
M.  intercostalis  internus  senkt  sich  jeder  Nerv  zwischen  diesen  imd  den  M.  inter- 
costalis  externus  ein,  und  verzweigt  sich  an  sie,  auch  an  die  ürsprungszacken 
der  Mm.  sen-ati  postici.  Der  Stamm  der  Intercostalneiwen  liegt  dabei  je  der 
oberen  Rippe  zunächst  und  entsendet  an  der  Seite  des  Thorax  einen  Ast  nach 
außen  [R.  cutaneus  lateralis).  (Fig.  651.)  Der  Stamm  der  fünf  oberen  Nerven 
verläuft  im  Intercostalraume  fort,  um  neben  dem  Sternum  einen  vorderen  Ilautast 
abzusenden  [R.  cut.  anterior).  Der  M.  transversus  thoraeis  empfängt  vorher  Zweige 
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von  den  Nerven,  in  deren  Gebiet  er  liegt.  Schon  vom  vierten  an  gelangt  ein  Zweig 
auch  zum  M.  rectus  abdominis.  Daraus  geht  allmählich  fflr  die  folgenden,  unteren 
Intercostalnerven  insofern  ein  anderes  Verhalten  hervor,  als  der  Nerv  nach  seinem 
intercostalen  Verlaufe  sich  noch  umfänglich  zurBauehwand  fortsetzt.  Vom  ß.  oder 
7.  Intercostalnerven  an  tritt  der  Stamm  innen  über  den  Rippenknorpel  (für  die 
letzten  Nerven  vom  Ende  der  betreffenden  Rippen  an),  zwischen  M.  transversus 
und  obliquus  internus,  und  verläuft  an  diese 
sich  verzweigend  schräg  in  der  Bauchwand  rig.  eso. 

herab,  an  deren  breite  Muskeln  er  sich  ver- 
theilt. Das  Ende  des  Stammes  dieser  Nerven 
giebt  dem  M.  rectus  Zweige  und  schickt 
wieder  durchbohrende  Äste  zur  vorderen 
Bauchwand.  Die  Intercostalnerven  senden 
also  seitliche  [Rami  cutanei  laterales)  und 
vordere  [Rami  cutanei  anteriores)  durch- 
bohrende Äste  ab  [Rami  perforantes),  die 
größtentheils  in  der  Haut  der  Brust  und  des 
Bauches  sich  verzweigen.  Die  Rami  ante- 
riores zweigen  sich  meist  sehr  bald  vom 
Stamme  ab,  und  halten  sich  an  der  Innen- 
fläche der  Thoraxwand,  ohne  in  die  Inter- 
costalmuskeln  einzutreten. 

a.  Rami  cutanei  laterales  (Fig. 

651).  Zweigen  sich  an  den  oberen  Inter- 
costalnerven früher,  an  den  unteren  später 
vom  Stamme  ab  und  verlaufen  mit  diesem 
noch  eine  Strecke  weit  gemeinsam.  Sie  treten 
dann  zwischen  den  Ursprungszacken  des  M. 
serratus  anticus  major  hindurch,  die  unter- 
sten an  den  costalen  Ursprungszacken  des 
M.  latissimus  dorsi,  zwischen  diesen  und  den 
unteren  ürsprungszacken  des  M.  obliquus 
abdominis  externus.  Sie  theilen  sich  alsbald 
in  einen  vorderen  und  einen  hinteren  Zweig. 

Der  hintere  [p)  ist  an  den  oberen  Nerven  der 
stärkere  und  wendet  sich  um  den  lateralen 
Rand  des  M.  latissimus  zur  Haut  des  Rückens. 

Der  vordere  [a)  ist  an  den  unteren  Nerven 
der  stärkere  Zweig;  an  den  oberen  verläuft 

er  um  den  lateralen  Rand  des  M.  pectoralis  major  herum  zur  Haut  der  Brust 
(Nervi  cutanei  pectoris  laterales).  Jene  der  unteren  Nerven  versorgen 
die  Haut  des  Bauches  (N n.  cutanei  abdominis  laterales). 

Der  erste  Intercostalis  giebt  keinen  stärkeren  Ramus  lateralis  ab , da  sein 


Hautzweige  der  Rami  dorsales 
der  Spinalaerven. 
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Bezirk  von  der  Schulter  überlagert  wird.  Am  zweiten,  oder  auch  am  dritten  Inter- 
costalnerv  ist  der  hintere  Zweig  des  K.  lateralis  ansehnlicher  und  zur  Haut  der 
Achselhöhle  und  der  medialen  Seite  des  Oberarmes  fortgesetzt.  Er  bildet  so  einen 
N.  intercosto-humeralis,  der  sich 


N.  cut. 
dbdom.  lat. 
B.  a. 


Ram.  Uiac. 


B.  cut. 


Fig.  651. 


Flex,  brach. 


N,  inter^ 


costo-hum. 


N.  cut.  pect 


mit  dem  N.  cutaneus  brachii  internus 
minor  verbindet  (S.  495).  Vom  4. — 6. 
Intercostalnerven  giebt  der  vordere  Zweig 
des  Eamus  lateralis  Ästchen  an  die 
Mamma.  Die  unteren  Kami  laterales 
senden,  bevor  sie  zur  Haut  treten,  Zweige 
zum  M.  obliquus  abdominis  externus, 
nachdem  die  beiden  anderen  breiten 
Bauchmuskeln  von  dem  zwischen  ihnen 
verlaufenden  Stamme  versorgt  wor- 
den sind. 

Am  letzten  Intercostalnerv  Ist  der 
vordere  Zweig  des  Ramus  lateralis  hänflg 
sehr  ansehnlich  und  vertheilt  sich  über 
die  Crista  ossis  ilei  zur  ITüfte  his  in  die 
Gegend  des  Trochanter  major.  Der  Nerv 
ersetzt  dann  den  Ramm  üiacus  des  ersten 
Lumhalnerven  oder  nimmt  diesen  auf  seinem 
Wege  zur  Darmhein-Orista  auf. 


b.  Rami  cutanei  anteriores 
(Fig.  651)  treten  von  den  oberen  Inter- 
costalnerven zur  Seite  des  Sternum  her- 
vor, durchsetzen  (häufig  getheilt)  den  M. 
pectoralis  major  und  verbreiten  sich  in 
der  Haut  der  Brust  (Nn.  cut.  pectoris 
anteriores)  vorzüglich  mit  lateral 
verlaufenden  Zweigen.  Von  den  unteren 
Intercostalnerven  gehen  doppelte,  aber 
nicht  regelmäßig  ausgebildete  Endäste 
zur  Haut,  die  einen  nahe  der  Linea  alba, 
andere  seitlich  davon  durch  die  Aponeurose  des  M.  obliquus  externus  (N  n.  cu- 
tanei  abdominis  anteriores). 


lleo- 

hjjpo- 

gastr. 


Hantzweigo  der  Rami  ventrales 
der  Thoracalnerven. 


Lenden-  und  Sacralnerven. 

§ 383. 

Wir  fassen  hier  eine  größere  Gruppe  von  Nerven  zusammen,  da  die  meisten 
derselben  an  der  Innervation  der  unteren  Exteemität  betheiligt  sind.  Die  fünf 
Lendennerven  zeigen  eine  allmähliche,  aber  bedeutende  Zunahme  an  Stärke, 
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Fig.  652. 


welche  jedoch  ausschließlich  dem  vorderen  Aste  zu  Gute  kommt.  Die  Rami  p o- 
steriores  sind  von  geringer  Mächtigkeit  und  nehmen  nach  unten  zu  ah,  so  dass 
die  der  letzten  gai-  nicht  mehr  zur  Haut  gelangen.  Von  denen  der  ersten  Lumbal- 
nerven werden  dagegen  Hautäste  abgegeben,  welche  den  M.  sacro-spinalis  durch- 
setzen und  tlher  die  Darmbeincrista 
zur  Haut  des  Gesäßes  verlaufen: 

Nn.  cutanei  clunium  supe- 
riores. 

Die  Rami  anteriores  bil- 
den ein  Geflechte,  den  PL  lum- 
balis,  welcher  zwischen  den  Ur- 
sprüngen des  M.  psoas,  im  Ganzen 
hinter  diesem  Muskel,  liegt.  An 
diesem  betheiligen  sich  jedoch  nur 
die  ersten  Lendennerven  ganz,  der 
vierte  nur  mit  einem  Bündel,  indes 
er  ein  anderes,  schwächeres  Bündel 
zum  fünften  Lendennerven  sendet, 
mit  dem  es  als  Truncus  lumbo- 
sacraiis  ins  kleine  Becken  herab- 
zieht. Es  tritt  hier  in  den  Plexus 
sacralis  ein. 

Die  fünf  Sacralnerven 
nehmen  an  Stärke  progressiv  ab ; 
der  erste  ist  der  bei  weitem  mäch- 
tigste aller  Spinalnerven.  Die  Ab- 
nahme der  übrigen  entspricht  der 
Reduction,  welche  der  Körper 
gegen  das  Ende  der  Wirbelsäule 
erfuhr.  Der  letzte  Saoralnerv  ist 
ein  schwacher  Faden,  und  der 
nach  Art  der  übrigen  Spinalnerven 
sich  verhaltende,  manchmal  von 
einem  zweiten  gefolgte  Caudalnerv, 
den  wir  hier  anschließen,  noch 
unansehnlicher.  Endlich  ist  noch 
ein  letzter  Caudalnerv  dem  Filum 
terminale  angesehlossen  (II.  S.  353) 
mit  unbekanntem  Endgebiete,  in 
größter  Reduction.  — Die  Ganglien 

der  Sacralnerven  liegen  im  seitlichen  Abschnitte  des  Sacralcanals , da  wo  die 
Foramina  sacralia  einmünden.  Diese  Lage  ergiebt  sich  aus  der  Sti'uctur  des 
Sacrum,  entspricht  aber  ganz  der  intervertebralen  Lagerung  der  übrigen  Spinal- 


Plexus  lumFo-sacralis.  Im  sacralen  Abschnitte  desselben 
ist  der  den  N.  ischiadicns  znsammensetzendo  Pleins  ischia- 
dicuE  in  seine  Bestandtheile  aufgelöst. 


lumbales  Nn.  sacrales 
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ganglien.  Die  Theilung  der  Sacralnerven  in  Rami  posteriores  und  anteriores  wendet 
letzteren  den  bei  weitem  größten  Antbeil  zu. 

Die  Rami  posteriores  sind  sämmtlich  schwaclie  Fädchen,  von  denen  die 
ersten  vier  durch  die  Foramina  sacralia  posteriora,  der  fünfte  direct  nach  hinten 
gelangt.  Ihre  Theilung  in  mehrere  Zweige  und  die  Verbindung  derselben  unter 
einander  lässt  ein  Geflechte  entstehen.  Daraus  wird  das  untere  Ende  des  M. 
multifidus  spinae  versorgt.  Andere  Zweige  begeben  sich  lateral  über  den  Dann- 
beinkamm zum  M.  glutaeus  maximus , über  welchen  sie  sich  in  der  Haut  des  Ge- 
säßes vertheilen.  Sie  werden  Nn.  cutanei  clunium  posteriores  benannt. 

Das  Bestellen  von  Geflechten  an  den  Rami  posteriores  ist  von  der  Reductioii  der 
Caudalregion  nnd  den  damit  zusammenhängenden  Veränderungen  auch  der  Sacralgegend 
ahleithar,  so  dass  also  diese  Geflechte,  wie  sie  auf  eine  andere  Genese  deuten , auch 
nicht  als  Grund  gegen  die  oben  fll.  S.  484  Anm.)  gegebene  Erklärung  der  Plexusse  an 
den  Rami  anteriores  aufgeführt  werden  können. 

Rami  anteriores  kommen  aus  den  Foramina  sacralia  anteriora  hervor. 
Der  letzte  zwischen  letztem  Sacral-  und  erstem  Caudalwirbel.  Für  sie  gilt  das 
schon  bezüglich  der  Stärke  der  Nervenstämme  Angegebene.  Sie  convergiren  gegen 
das  Foramen  ischiadicum  majus  und  sind  dabei  vor  dem  M.  piriformis  gelagert, 
den  sie  theilweise  bedecken.  Dahin  verläuft  auch  der  oben  genannte  Truncus 
lumbo-sacralis  (Fig.  652).  Durch  die  Verbindung  dieser  Nerven  unter  einander 
entsteht  der  Plexus  sacralis. 


Plexus  lumbo-sacralis. 

§ 384. 

Das  aus  einem  lumbalen  und  einem  sacralen  Abschnitte  bestehende  Geflechte 
wird  durch  schlingenformige  V erbindungen  der  aus  den  betreffenden  Rami  anteriores 
kommenden  Nervenzweige  dargestellt.  Der  erste  Ramus  anterior  nimmt  noch  einen 
Zweig  des  letzten  Thoracalnerven  auf.  Vom  ersten  Nerv  begiebt  sich  ein  schwacher 
Verbindungszweig  zum  zweiten,  ein  stärkerer  vom  zweiten  zum  dritten.  Der  dar- 
aus sich  fortsetzende,  auch  vom  vierten  Lendennerven  ein  Bündel  empfangende 
Stamm  ist  der  Oberschenkelnerv,  N.  femoralis,  der  Hauptnerv  des  lumbalen 
Theils  des  Lumbo-sacral-Geflechtes,  welches  nach  ihm  auch  PL  femoralis  [PL 
cruralis)  benannt  ist.  Außer  jenem  Nerv  gehen  noch  andere  aus  den  Schlingen 
des  Plexus  hervor  oder  direct  aus  den  jene  bildenden  Rami  anteriores.  Wenige 
der  dem  Plexus  entstammenden  Nerven  finden  gleich  nach  dem  Abgang  ihr  End- 
gebiet; zwei  oder  drei  Nerven  treten  zum  M.  psoas  (Fig.  652  ps.),  einer  durch- 
setzt den  oberen  Theil  des  letzteren  und  tritt  in  den  M.  quadratns  lumborum. 
Die  übrigen  Nerven  haben  ihren  Verbreitungsbezirk  in  der  unteren  Bauchwand 
und  an  der  unteren  Extremität,  wo  sie  die  gesammte  Streckseite  des  Oberschenkels, 
am  Unterschenkel  und  am  Fuße  nur  noch  Hantfläehen  versorgen. 

In  keinem  peripherisclien  Nervengebiete  waltet  eine  so  bedeutende  Variation  des 
Verlaufs  wie  der  terminalen  Verbreitung,  als  in  jenem,  welches  von  den  drei  zuerst  auf- 
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zufiihxenden  Nerven  versorgt  wird.  Anck  der  vierte  nimmt,  wenigstens  in  seinem  Ver- 
laufe, an  dieser  Variation  Theil. 

Der  Truncus  lumbo-sacralis  setzt  den  Lendentlieil  mit  dem  sacralen  in  Ver- 
bindung. In  diesen  Abschnitt  gehen  die  zwei  oder  die  drei  ersten  Sacralnerven 
ganz  über,  der  dritte  oder  der  vierte  Sacralnerv  nur  zum  Theile,  indem  er  mit 
einem  anderen  abwärts  verläuft,  sich  mit  dem  fünften  Sacralnerven  und  dem  Caudal- 
nerven  verbindet,  und  einen  Plexus  caudalis  [coccygeus]  repräsentirt.  Die  mäch- 
tigen, zum  nahen  Foramen  ischiadicum  majus  convergirenden  Stämme  der  oberen 
Sacralnerven  und  des  Trnncus  lumbo-sacralis  scheinen  am  Eande  jenes  Loches 
einfach  zusammenzntreten.  Der  genaueren  Prüfung  giebt  sich  jedoch  eine  Durch- 
flechtung  kund,  d.  h.  ein  sich  Auflösen  und  Wiedervereinigen  der  zusammenge- 
tretenen Nerven.  An  den  schwächeren  unteren  Sacralnerven  ist  dieses  deutlicher. 
Die  ersten  zwei  Sacralnerven  und  ein  Theil  des  dritten  mit  dem  Truncus  lumbo- 
sacralis  vereinigen  sich  inniger  untereinander  als  mit  dem  vierten  Sacralnerven, 
welcher  mit  Bestandtheilen  des  zweiten  und  dritten  sacralen  eine  einfachere  Ge- 
flechtbildung herstellt.  Daher  hat  man  den  Plexus  sacralis  wieder  in  zwei  Ab- 
schnitte geschieden,  nach  den  aus  ihnen  hervorkommenden  bedeutenderen  Nerven: 
Plexus  ischiadicus  und  PI.  pudendus  s.  pudendalis  benannt. 

Die  Zusammensetzung  der  den  Plexus  sacralis  kildenden  Geflockte  ist  keineswegs 
so  constant,  wie  die  Angaben  lauten.  Die  Versckiedenkelten  in  der  Constitution  des 
Sacrum,  wie  sie  am  Lumkaltkeile  der  Wirbelsäule  sick  reflectiren,  Anden  auch  in  den 
Nerven  einen  treuen  Ausdruck. 


§ 385. 

Aus  dem  lumbalen  Abschnitte  des  Plexus  kommen  folgende  Nerven: 

1.  N.  ileo-hypogastricus  (Fig.  653).  Repräsentirt  mit  dem  folgenden 
einen  Intercostalnerven,  wie  durch  den  Verlauf  erhellt.  Er  bildet  die  Fortsetzung 
des  ersten  Lumbalnerven,  tritt  schräg  über  den  M.  qnadratus  lumbornm  herab  und 
begiebt  sich  am  Ursprünge  des  M.  transversus  abdominis  zwischen  diesen  Muskel 
und  den  M.  obliquus  abdominis  internus,  wo  er  häufig  einen  Verbindungszweig 
vom  letzten  Intercostalnerven  empfängt.  Anßer  Asten  an  die  Muskeln,  zwischen 
denen  er  läuft,  sendet  er  einen  R.  cutaneus  lateralis  [Ramus  iliacus)  über  die 
Darmbeincrista  zur  Haut  der  Hüfte  und  endet  in  fortgesetztem  Verlaufe  nach  vorne 
mit  einem  Ramus  cutaneus  anterior.  Dieser  durchbohrt  die  Aponeurose  des  M. 
obliquus  abdominis  externus  und  verzweigt  sich  in  der  Haut  über  dem  äußeren 
Leistenringe. 

Der  Nerv  Ist  zuweilen  mit  dem  folgenden  verbunden  und  zeigt  auch  in  seiner  Ver- 
breitung vielerlei  Variationen. 

2.  N.  ileo-inguinalis  (Fig.  653).  Dieser  Nerv  kommt  entweder  mit  dem 
vorigen  vereinigt  vom  ersten,  oder  getrennt  von  ihm  ans  dem  zweiten  Lendennerven, 
in  welchem  Falle  er  ebenfalls  einen  metameren  Nerven  der  Bauchwand  vorstellt. 
Er  nimmt  seinen  Weg  bald  über  den  M.  iliacus,  bald  längs  des  Hüftbeinkammes 
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gegen  die  Spina  ilei  anterior  snperior  zu.  Im  letzteren  Falle  gelangt  er  früher, 
im  ersteren  später  durch  den  M.  transversus  ahdominis,  zwischen  diesem  und  dem 
M.  obliq.  internus  zum  Leistencanal.  Hier  liegt  er  der  oberen  Wand  desselben 
an,  oder  verläuft  in  deren  Muskulatur  und  tritt  im  oder  am  Annulus  inguinalis 
externus  hervor  zur  Haut  des  Schamberges  (Fig.  655). 

Aste  zum  Hodensack  oder  zu  den  großen  Schamlippen  sind  zweifelhaft.  Bei  gemein- 
samem Ursprünge  mit  dem  Ileo-hypogastricus  erscheint  er  wie  ein  gegen  den  Leistencanal 
sich  ahzweigender  Ast  desselben. 


Fig. 653. 
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Plexus  lumbalis  in  situ.  In  der  tleinen  Beckenhöhle  sieht  man  Rectum  und  Blase  vom  Peritoneum 
bedeckt.  Auf  der  linken  Seite  der  Pigur  ist  der  Bndverlauf  des  Genito-femoralis  dargestellt,  dessen 
Stamm  auf  der  anderen  Seite  sichtbar  ist. 


3.  N.  genito-femoralis  [Genito-cruralis]  (Fig.  652  und  653).  Er  ent- 
steht meist  aus  dem  ersten  und  zweiten  Lumbalnerven,  aus  einer  Schlinge,  welche 
den  M.  psoas  durchsetzt,  so  dass  der  Nerv  auf  dessen  Vorderfläche  zum  Vorschein 
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kommt.  Er  theilt  sich  in  zwei  Zweige,  welche  auch  getrennten  Ursprunges  sein 
können.  Sie  begehen  sich  zum  Leistencanal  und  zur  Haut  über  der  Fossa  ileo- 
pectinea. 

a.  N.  Inmbo-inguinalis.  Verläuft  vom  M.  psoas  zu  den  Vasa  femoralia,  wo 
er  sich  in  2 — 3 Äste  theilt,  welche  unter  dem  Leistenbande  hervortreten,  und, 
die  Fascie  durchbrechend,  in  der  Haut  sich  verzweigen,  zuweilen  weit  am 
Oberschenkel  herab  (Fig.  655). 

b.  N.  spermaticus  externus..  Bei  getrenntem  Ursprünge  verläuft  er  medial 
am  M.  psoas  herab,  kreuzt  die  Schenkelgefdße  am  inneren  Leistenringe  und 
begleitet  den  Samenstrang,  unter  Verzweigungen,  deren  auch  dem  M.  cremaster 
zugehen  sollen.  Ä^m  Scrotum  sendet  er  die  feinen  Nn.  scrotales  ante- 
riores ab,  auch  Zweige  zur  Tunica  dartos.  Beim  Weibe  begleitet  er  das 
Lig.  Uteri  teres  und  endet  in  den  Labia  majora  [N'n.  labiales  anteriores). 

Beide  Nerven  bieten  im  Abgänge  und  Verlaufe  zahlreiche  Varietäten. 

4.  N.  cutaneus  femoris  externus.  Dieser  Nerv  entsteht  aus  zwei,  vom 
2.  und  3.  Lumbalnerven  kommenden  Bündeln  (Fig.  652)  hinter  dem  M.  psoas, 
von  dem  er  über  den  M.  iliacus  hinweg  lateralwärts  zieht.  In  der  Nähe  der  Spina 
ilei  ant.  superior  tritt  er  nach  außen,  bald  als  Stamm,  bald  in  Äste  gespalten,  und 
begiebt  sich  zur  Haut  an  der  lateralen  Fläche  des  Oberschenkels,  wo  er  sich  bis 
zum  Kniegelenk  herab  verzweigt  (Fig.  654  und  655). 

Sowohl  die  Stelle  des  Austrittes  aus  der  Bauchhöhle  als  auch  der  Durchtritt  durch 
die  Ohersoheiikelfascie  sind  großem  Wechsel  unterworfen.  Bald  gelangt  der  ganze  Stamm 
gleich  an  der  Spina  in  oherflächliche  Lage,  bald  verläuft  er  eine  Strecke  weit  unterhalb 
der  Fascie  und  sendet  seine  Äste  einzeln  an  verschiedenen  Stellen  durch  die  letztere. 
Bald  theilt  er  sich  schon  in  der  Bauchhöhle,  und  die  Äste  treten  an  verschiedenen  Steilen 
aus.  Auch  unter  dem  Leistenbande  kann  der  Stamm  zum  Austritte  gelangen. 

5.  N.  obturatorius.  Der  Htiftloehnerv  bildet  sich  in  der  Eegel  aus  dem 
2.,  3.  und  4.  Lumbalnerven  (Fig.  652)  und  löst  sich  nach  vorne  zu  aus  dem  Plexus 
ab.  Sein  Stamm  tritt  medial  vom  M.  psoas  hervor,  und  verläuft  an  der  Seitenwand 
des  kleinen  Beckens  zum  Canalis  obturatorius.  Auf  dem  Wege  durch  diesen  theilt 
er  sich  in  Äste,  welche  nach  dem  Austritte  aus  dem  Canale  sich  als  ein  vorderer 
und  ein  hinterer  verhalten.  Letzterer  giebt  schon  auf  dem  Wege  durch  den  Canal 
Zweige  zum  M.  obturator  externus  und  setzt  sich  auf  den  M.  adductor  magnus  fort, 
den  er  versorgt.  Der  vordere  Ast  ist  vom  hinteren  Aste  durch  den  M.  adductor 
brevis  getrennt  und  theilt  sieh  in  mehrere  Zweige  für  die  übrigen  Adductoren,  auch 
den  M.  pectineus.  Der  zum  M.  graeUis  verlaufende  Zweig  giebt  an  die  mediale 
Schenkelfläche  einen  Nerven,  der  vor  dem  Gracilis  die  Fascie  durchbohrt  und  zur 
Haut  seinen  Weg  nimmt. 

Von  einer  dem  dritten  und  vierten  Lumbalnerven  entstammenden  Schlinge,  oder 
auch  hlos  aus  einem  dieser  Nerven  kommt  zuweilen  ein  accesiorischer  N.  obturatorius,  der 
mit  dem  Stamme  des  eigentlichen  N.  obturatorius  herahläuft,  aber  von  ihm  sich  trennt 
und  über  dem  Schamhein  das  Becken  verlässt.  Außer  mehreren  theils  zur  Fascie,  theils 
zum  M.  pectineus  gelangenden  Zweigen  entsendet  er  einen,  welcher  mit  dem  aus  dem 
Canale  hervorgetretenen  N.  obturatorius  sich  verbindet. 
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6.  N.  femoralis  (cruralis).  (Pig.  653.)  Ans  Bestandtheilen  des  1. — 4. 
Lumbalnervon  entstanden  (Pig.  652),  legt  sieb  der  starke  Stamm  des  Oberscbenkel- 
nerven  iateral  zwischen  Mm.  psoas  nnd  iiiacus  und  tritt  im  Muskelbauche  zur 
Lacuna  musculorum  hervor.  Sein  Abgang  aus  dem  Plexus  ist  hinter  jenem  des 
Obturatorius.  Außer  Zweigen  zum  M.  iiiacus,  die  in  Pig.  653  zu  sehen  sind,  giebt 
er  in  der  Beckenhöhle  keine  Zweige  ab.  Ausgetreten  liegt  er  lateral  von  den 
Schenkelgefäßen  und  theilt  sieh  in  zwei,  alsbald  wieder  sich  theilende  Äste.  Ein 
schwächerer  vorderer  ist  vorwiegend  Hautnerv.  Ein  stärkerer  hinterer  vertheilt 
sich  vorwiegend  an  die  Streckmuskeln  des  Oberschenkels  [Extensor  quadriceps]. 

Der  Ramus  anterior  giebt  dem  M.  sartorius  Zweige  und  einen  Zweig  in 
querer  Richtung  bald  vor,  bald  hinter  den  Sehenkelgefiißen  zum  M.  pectineus. 
(Vergl.  Pig.  653.)  Perner  giebt  er  3 — 4 Hautäste  ab,  welche  die  Pascie  durch- 
bohren und  an  der  vorderen  und  medialen  Pläche  des  Oberschenkels  bis  zum  Knie 
verlaufen. 

Nach  dem  Verbreitungsgebiete  hönnen  die  Hautäste  in  vordere  und  mediale  gesondert 
■werden.  Von  den  vorderen  durchbohrt  einer  zuweilen  den  M.  sartorius.  Im  Allgemeinen 
treten  sie  höher  oben  aus  als  die  medialen,  weil  das  Gebiet  der  letzteren  durch  den  N. 
lumbo-inguinalis  von  oben  her  beschränkt  wird.  Die  Ausdehnung  des  Gebietes  des  N. 
cutaneus  fern,  extemus  beeinflusst  den  Verbreitungsbezirk  dieser  vorderen  Aste.  Von  den 
medialen  Asten  begleitet  einer  (der  N.  saphenus  minor)  die  Vena  saphena  magna  auf 
einer  Strecke  am  Oberschenkel. 

Von  diesen  Hautästen  repiäsentiren  die  vorderen  den  N.  cutaneus  femoris  medius, 
der  sich  bis  zum  Kniegelenke  herab  verzweigt;  die  medialen,  häufiger  durch  einen  einzigen 
Nerven  vertreten,  stellen  einen 

N.  cutaneus  femoris  internus  vor.  Sein  Gebiet  erstreckt  sich  gleichfalls  bis 
zum  Knie  herab.  Mit  dem  vorigen  besteht  ein  compensatorisches  Verhalten. 

Der  Ramus  posterior  theilt  sich  in  mehrere  Muskeläste,  von  denen  einer 
lateral  zum  M.  reotus  femoris  und  mit  der  Art.  circumflexa  ext.  zum  M.  vastus 
lateralis  tritt.  Andere  verlaufen  zum  M.  femoralis  und  M.  vastus  medialis.  Ein 
feiner  Zweig  begiebt  sich  zur  Begleitung  der  Arteria  femoralis. 

Endlich  geht  noch  als  Portsetzung  des  N.  femoralis  zum  Unterschenkel  ein 
langer  Ilautast  hervor : der 

N.  saphenus  major  (s.  magnus],  welcher  an  der  medialen  Seite  des  Unter- 
schenkels bis  zum  Pußrücken  hinab  sich  verzweigt  (Pig.  655). 

Er  nimmt  seinen  Weg  mit  den  Schenkelgefäßen  in  dem  Hunter’sohen  Canal, 
verlässt  aber  die  G-efäße  da,  wo  sie  die  Sehne  des  Adductor  magnus  durchsetzen, 
und  liegt  dann  unter  dem  M.  sartorius.  Hinter  dessen  Endsehne,  selten  vor  der- 
selben, tritt  der  Nerv  am  Kniegelenk  abwärts  und  durchbohrt  die  Pascie,  nachdem 
er  einen  am  Condylus  medialis  tibiae  herum  verlaufenden,  aufwärts  zur  Haut  des 
Kniees  sieh  verzweigenden  Ast  abgegeben  hat.  Dieser  Knioast  tritt  nicht  selten 
durch  den  Sartorius,  oder  er  kommt  (seltener)  vor  dem  Ende  des  Muskels  zu  ober- 
flächlichem Verlaufe.  Wenn  der  Knieast  weit  oben  abgezweigt  ist,  kommt  noch  ein 
zweiter  Knieast  von  dem  bereits  oberflächlich  verlaufenden  Stamme  und  vertheilt 
sich  gegen  die  Tuberositas  tibiae  und  Uber  dem  Ligamentum  pateUae. 
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Der  Stamm  des  Saphenus  ist  auf  seiner  ferneren  Bahn  zuweilen  in  längere  Äste 
aufgelöst.  Er  hält  sich  an  den  Verlauf  der  gleichnamigen  Vene,  giebt  Zweige  an 
die  Haut  des  Unterschenkels  und  endet  vor  dem  Malleolus  medialis,  an  der  medialen 
Seite  des  Pußrückens,  wo  er  mit  dem  Cut.  dorsi  pedis  internus  (aus  dem  Peroneus 
superfic.)  in  der  Eegel  mittels  eines  feinen  Zweiges  sich  verbindet. 

§ 386. 

Der  sacrale  Abschnitt  des  Plexus  lumbo-sacralis  entsendet  außer  kleinen 
Zweigen  für  die  benachbarten  Muskeln  in  der  kleinen  Beckenhöhle ; M.  piriformis, 
levator  ani  und  abductor  coccygis  mancherlei  feine  Fädchen  zu  den  im  kleinen 
Becken  liegenden  Organen  des  Harn-  und  Geschlechtsapparatcs  sowie  zum  Rec- 
tum. Sie  lösen  sieh  in  die  sympathischen  Geflechte  auf: 

Von  bedeutenderen  Nerven  gehen  folgende  aus  dem  Plexus  ab: 

I.  Vom  oberen  als  PI.  ischiadicus  bezeichneten  Theil  des  Plexus  sacralis: 

1.  N.  glutaeus  Superior.  Dieser  Nerv  kommt  aus  dem  Truncus  lumbo- 
sacralis  und  einer  Wurzel  vom  1.  Sacralnerven  von  dem  hinteren  TheUe  des  Plexus. 
Er  verläuft  zum  oberen  Rande  des  Foramen  ischiadicum  majus,  aus  welchem  er 
mit  der  gleichnamigen  Arterie  über  dem  M.  piriformis  hervortritt.  Zwischen  dem 
M.  glutaeus  medius  und  minimus  verzweigt  er  sich  an  diese  Muskeln  und  endet 
dann  mit  einem  Zweige  für  den  M.  tensor  fasciae  latae.  Dieser  Zweig  durchsetzt 
zuweilen  die  vorderste  Portion  des  M.  glutaeus  medius. 

2.  N.  glutaeus  inferior.  Er  geht  ebenfalls  aus  dem  hinteren  Theile  des 
Plexus,  oder  auch  aus  der  Fortsetzung  desselben  in  den  N.  ischiadicus  hervor, 
meist  am  ersten  und  zweiten  oder  dritten  Sacralnerven  wurzelnd  (Fig.  652).  Am 
unteren  Rande  des  M.  piriformis  verlässt  er  das  Becken,  umgreift  theilweise  diesen 
Muskel  und  verzweigt  sich  imM.  glutaeus  maximus. 

3.  N.  cutaneus  femoris  posterior  (Fig.  652  cf).  Er  setzt  sich  aus 
dem  dritten  Sacralnerven  und  einem  Aste  des  N.  glutaeus  inferior  zusammen  und 
verlässt  mit  letzterem  die  Beckenhöhle,  wobei  er  hinter  dem  Stamme  des  N. 
ischiadicus  liegt.  Zuweilen  ist  er  auch  mit  dem  vorhergehenden  zu  einem  Stämm- 
chen  vereinigt  (als  Ischiadicus  minor  bezeichnet).  Medial  vom  N.  ischiadicus  theilt 
er  sich  in  Zweige  zur  Haut  des  Gesäßes,  zur  Dammgegend,  zum  Scrotum  oder  zu 
den  großen  Schamlippen,  sowie  zur  Hinterfläche  des  Oberschenkels  (Fig.  654). 
Diese  Zweige  werden  unterschieden  als : 

a.  Nn.  cutanei  cl'unium  inferiores.  Sie  verlaufen  au  der  Unterfläche  des 
M.  glutaeus  maximus  zu  dessen  unterem  Rande,  um  welchen  sie  sich  nach 
außen  und  aufwärts  zur  Haut  des  Gesäßes  begeben  (Fig.  654). 

b.  Nn.  cutanei  perinaei.  Sie  verlaufen  um  den  Sitzbeinhöoker  medial  zur 
Haut  der  Dammgegend.  Einer  verläuft  bis  zum  Scrotum  oder  zu  den  Labia 
majora  (A.  pudendus  longus  s.  inferior),  lateral  von  den  N.  scrotales  oder 
labiales  posteriores. 

c.  R.  cutaneus  femoris.  Dieser  bildet  die  an  der  hinteren  Fläche  des  Ober- 
schenkels abwärts  verlaufende  Fortsetzung  des  Stammes.  Er  verbreitet  sich 
in  der  Regel  bis  zur  Kniekehle,  zuweilen  auch  auf  der  Wade  herab  (Fig.  654). 
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Eg.  654. 


Hautnerven  der  Beugeseite  der  unteren 
Extremität.  (Schematisch.) 


4.  Als  Eollmuakeln er ven  bestehen 
zwei  meist  völlig  getrennte  Nerven.  Ganz 
oben  schon  löst  sich  aus  dem  Plexus  ein 
Zweig  für  den  Obturator  internus  ab,  dann 
einer  für  die  Gemelli  und  den  Quadratus 
femoris.  Sie  verlaufen  unter  diesen  Muskeln 
dicht  auf  dem  Sitzbein  und  werden  zuweilen 
direct  vom  N.  ischiadicus  entsendet. 

Der  Nerv  des  M.  Obturator  internus  kommt 
aus  einer  Schlinge  des  2.  und  3.  Sacralnerven. 
Er  hat  sich  mit  dem  einwärts  gewanderten 
Muskelbauche  von  dem  Nerven  für  die  Mm.  ge- 
melli  und  den  Quadratus  femoris  getrennt. 

5.  N.  ischiadicus,  Hüftnerv.  Vom 
Plexus  saoralis  ti'itt  dieser  mächtigste  Nerv 
des  Körpers  wie  eine  Fortsetzung  des  gleich- 
namigen Geflechtes  am  unteren  Rande  des  M. 
piriformis  aus  der  Beckenhöhle,  und  liegt 
breit  den  Rollmuskeln  auf,  lateral  vom  Sitz- 
beinhöcker (Fig.  656).  Bei  auswärts  gerolltem 
Oberschenkel  findet  er  sich  in  der  Mitte  zwi- 
schen jenem  Höcker  und  dem  Trochanter 
major  des  Femur.  Hier  bedeckt  ihn  der  M. 
glutaeus  maximus.  Unter  die  Bäuche  der  am 
Sitzbeinhöcker  entspringenden  Muskeln  ge- 
langt, verläuft  er  zur  Kniekehle.  In  der  Mitte 
des  Weges  dahin,  zuweilen  schon  höher, 
spaltet  er  sich  in  seine  beiden  Hauptäste:  N. 
peroneus  und  N.  tibialis,  in  welche  der 
Stamm  des  Ischiadicus  auch  proximal  stets 
sich  trennen  lässt  (Fig.  652). 

Der  N.  peroneus  geht  aus  dem  hinteren 
Theile  des  Geflechtes  heiwor  und  wird  aus 
dem  Tr.  lumbo-sacralis  und  dem  ersten  und 
zweiten  Sacralnerven  gebildet.  Der  N.  tibialis 
kommt  aus  denselben  Nerven  und  einer 
Portion  des  dritten.  Er  stellt,  vor  dem  Pero- 
neus entstehend,  eine  vordere  Ahtheilung  des 
Geflechtes  vor. 

Der  N.  peroneus  ist  nicht  selten  schon 
im  Plexus  getrennt  und  tritt  dann  durch  den 
M.  piriformis.  Er  lenkt  later.al  von  der  Rich- 
tung des  Stammes  ab,  indes  der  andere  den 
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letzteren  in  die  Kniekehle  fortsetzt.  Durch  die  gegen  das  Knie  zu  stattfindende 
Divergenz  der  Beugemuskeln  kommt 


der  Stamm  des  Ischiadicus  allmählich 
zwischen  sie. 

Die  schon  im  Plexus  ischiadicus 
bestehende  Sonderung  des  N.  peroneus 
und  N.  tibialis  hegriindet  die  gesonderte 
Betrachtung  des  Verzweigungsgebietes 
auch  für  jene  Fälle,  in  denen  sie  einen 
Ischiadicus  zusammensetzen. 

A.  N.  peroneus  (V.  fibularis) 
(Fig.  656).  Der  Wadenbeinnerv  giebt 
während  seines  Verlaufes  am  Ober- 
schenkel einen  Zweig  für  den  kurzen 
Kopf  des  31.  biceps  femoris  ab.  Er 
folgt  dann  dem  M.  biceps  femoris  zum 
Capitulum  fibulae,  tritt  daselbst  zum 
Ursprünge  des  M.  peroneus  longus,  den 
er  durchbohrt,  und  theilt  sich  dabei  in 
zwei,  ziemlich  gleich  starke  Äste:  iV. 
peroneus  profundus  und  superficialis. 
Auf  dem  Wege  zum  Capitulum  fibulae 
giebt  der  N.  peroneus  Hautzweige  zum 
Unterschenkel,  auch  einen  unter  der 
Endsehne  des  M.  biceps  nach  vome  zur 
Kapsel  des  Kniegelenks  verlaufen- 
den Ast. 

Die  aus  dem  Stamme  des  N.  pero- 
neus entsendeten  Hautzweige  sind ; 

1.  K.  cutaneus  cruris  poste- 
rior (Fig.  654).  Geht  meist  weit  oben 
vom  Stamme  des  Peroneus  ab,  häufig 
schon  da,  wo  der  Nerv  mit  dem  Tibialis 
noch  vereint  ist,  und  verläuft  nach  der 
Haut  der  Kniekehle  und  der  Wade  in 
etwas  lateraler  Lage.  Ein  Ast  zur 
Wand  der  lateralen  Seite  des  Knies 
wird  von  ihm  noch  bevor  er  zur  Wade 
tritt  abgegeben.  Mit  dem  N.  cutaneus 
femoris  posterior  steht  er  in  alterni- 
rendem  Verhältnisse. 

2.  N.  commnnicans  fibularis 
(Fig.  654).  Dieser  verbindet  sich  mit 
einem  Zweige  des  N.  tibialis  und  bietet 
sehr  wechselnde  Befunde.  Zunächst  vs 


Fig.  655. 


Hautnerven  der  Streckseite  der  unteren 
Extremität.  (Schematisch.) 

der  Abgang  vom  Stamm,  der  bald 
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höher  bald  tiefer  stattfindet,  dann  variirt  die  Verbindung  mit  dem  Tibialiszrreig. 


Fig.  656. 


ischiadicus.  Die  darüber  verlaufenden  Muskeln 
sind  theilweise  entfernt.  Tiefe  Nerven  sind  dunkler 
gehalten. 


Diese  trifft  sich  zuweilen  über  der 
Kniekehle,  häufig  in  oder  unterhalb 
derselben,  höher  oder  tiefer,  sogar 
lateral  von  der  Achillessehne,  oder 
es  besteht  die  obere  Verbindung  mit 
der  unteren  zugleich.  Außer  diesem 
Verbindungszweige  giebt  der  Com- 
municans  fibularis  meist  noch  einen 
Hautast  ab,  der  sich  an  der  lateralen 
Seite  der  Wade  verzweigt.  — Er  ist 
am  häufigsten  dann  vorhanden,  wenn 
die  Verbindung  mit  dem  Tibialis  in 
der  Kniekehle  statthat,  und  ergänzt 
oder  ersetzt  dann  den  Cutaneus  cruris 
posterior. 

N.  peroneus  superficialis. 
Dieser  Nerv  tritt  unter  den  M.  pero- 
neus longus  und  verläuft  zwischen 
diesem  und  dem  M.  peroneus  brevis, 
wobei  er  sich  an  beide  Muskeln  ver- 
zweigt. Weiterhin  tritt  der  Stamm 
etwas  medial  gegen  den  M.  extensor 
digitorum  communis  longus  in  ober- 
flächlichere Lage,  durchbohrt  am 
unteren  Drittel  des  Unterschenkels 
die  Fascie  und  theilt  sich  in  einen 
medialen  und  einen  lateralen  Hautast 
zum  Fußrücken.  Diese  können  auch 
getrennt  durch  die  Fascie  treten. 
Es  sind: 

a.  N.  cutaneus  dorsi  pedis 
internus.  Der  stärkere,  me- 
diale Ast  giebt  Hautzweige 
gegen  den  MaUeolus  medialis, 
welche  meist  mit  Endzweigen 
des  W.  saphenus  major  sich 
verbinden.  Dann  sendet  er 
Zweige  zum  medialen  Pnß- 
rand,  zum  medialen  Rande 
der  Großzehe  und  zum  Rücken 
der  gegen  einander  gekehrten 
Ränder  der  2.  und  3.  Zehe 
(Nn.  digitales  dorsales].  Auch 
Verbindungen  mit  dem  End- 


zweige des  Peroneus  profundus  (s.  unten)  bestehen, 
b.  N.  cutaneus  dorsi  pedis  medius.  Der  schwächere,  laterale  Ast  bietet 
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sehr  variable  Befunde.  Außer  zur  Haut  des  Fußrüekens  giebt  er  Zweige  zu 
den  gegen  einander  sehenden  Seiten  der  3.-4.  und  der  4. — 5.  Zehe,  und  ver- 
bindet sicli  mit  einem  Endaste  des  N.  cutaneus  dorsi  pedis  externus  (s.  N. 
tibialis).  Mit  diesem  Nerven  geschieht  der  Variation  des  N.  cut.  dorsi  pedis 
modius  Erwähnung. 

N.  peroneus  profuudus.  Nach  dem  Durchtritte  durch  den  M.  peroneus 
lougus  giebt  der  Nerv  einen  schon  vorher  abgelösten  Zweig  zum  oberen  Theile 
des  M.  tibialis  anticus,  durchbohrt  schräg  den  Ursprung  des  M.  extensor  digitorum 
communis  lougus,  dem  er  einen  Zweig  giebt,  und  läuft  in  Begleitung  der  Arteria 
tibialis  antica,  zuerst  zwischen  M.  tibialis  anticus  und  M.  extensor  digitorum  comm. 
longns,  dann  zwischen  ersterem  und  dem  M.  extensor  hallucis  longus  über  das 
Sprunggelenk  zum  Fußrücken  herab.  Auf  diesem  Wege  giebt  er  den  benachbarten 
Muskeln  Zweige,  einen  auch  an  die  Arterie.  Am  Fußrücken  sendet  er  einen  late- 
ralen Ast  zum  Extensor  digitorum  communis  brevis,  auch  zum  Bandapparat  des 
Fußrüekens,  und  tritt  mit  der  Arteria  dorsalis  pedis  zum  ersten  Interstitium  inter- 
osseum.  Gegen  das  Ende  desselben  verbindet  er  sich  mit  dem  N.  cutaneus  dorsi 
pedis  internus  und  theilt  sich  in  Endzweige  au  die  einander  zugekehrten  Seiten 
der  1.  und  2.  Zehe. 

Eine  Verzweigung  des  N.  peroneus  profundus  an  die  Mm.  interossei  externi  bestellt 
nur  dann,  wenn  Theile  des  M.  extensor  digitorum  brevis  in  diese  Muskeln  übergingen. 
Dagegen  ist  eine  größere  Ausbreitung  der  Zehenaste  nicht  ganz  selten.  Ein  Zweig  setzt 
sich  auch  über  das  zweite  Interstitium  intorosseum  fort  und  theilt  sich  an  die  2. — 3.  Zehe, 
mit  den  Zweigen  des  N.  peroneus  superficialis  sieh  verbindend.  Siehe  hierüber  auch  die 
Bemerkung  bezügl.  der  Mm.  interossei  externi,  I.  S.  476.  Bei  Affen 'kommt  eine  noch 
größere  Ausbreitung  des  N.  peroneus  profundus  an  die  Zehen  vor  oder  es  herrscht  aus- 
schließlich der  N.  per.  stiperf.  (beim  Drang).  G.  Buge,  Morph.  Jahrb.  IV.  Suppl. 

Viel  seltener  innervirt  beim  Menschen  der  Cutaneus  dorsi  pedis  internus  auch  die 
beiden  einander  entgegengekehrten  Seiten  der  1.  npd  2.  Zehe,  wobei  der  Peroneus  pro- 
fundus mit  jenen  Zweigen  nur  anastomosirt. 

B.  N.  tibialis.  Dieser  etwas  stärkere  Nerv  bildet  die  Fortsetzung  des 
Ischiadicus-Stammes.  Er  verzweigt  sich  an  die  Muskeln  der  Beugeseite  des  Unter- 
schenkels und  des  Fußes,  sowie  an  die  entsprechenden  Ilautstrecken.  Auf  der 
gewöhnlich  zum  Ischiadicus  vereinten  Strecke  giebt  er  den  Beugemuskeln  des 
Oberschenkels  Zweige,  mit  Ausschluss  des  kurzen  Kopfes  des  M.  biceps  femoris. 

Der  für  den  M.  semimombrauosus  abgehende  Zweig  sendet  sehr  häufig  einen  Nerven 
zum  Adductor  magiiu.',  und  zwar  zu  der  medialen  Portion  desselben,  welche  in  die,  den 
Schlitz  für  die  Schenkelarterie  umgrenzende  Eiidsehne  übergeht. 

In  der  Kniekehle  liegt  er  über  den  Blutgefäßen  und  verläuft  gerade  herab 
zwischen  den  Köpfen  des  M.  gastroenemius,  unter  den  M.  soleus  (Fig.  656).  Auf 
dem  M.  tibialis  posticus  nimmt  er  in  Begleitung  der  Art.  tibialis  postica  seinen 
Weg  gegen  den  medialen  Knöchel  und  theilt  sich  hinter  diesem  in  seine  Endäste: 
den  iV.  plantaris  externus  und  internus. 

Auf  dem  Verlaufe  durch  die  Kniekehle  giebt  er  einen  Haumt  zur  Wade  und 
Zweige  zum  Kniegelenk  ab,  sowie  die  Nerven  für  die  Wadenbauchmuskeln  und 

Gegenbauä,  Anatomie.  0.  Anfl.  JI.  33 
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die  Muskeln  der  tiefen  Schickte.  Die  Verzweigung  findet  in  einer  bestimmten  Folge 
statt.  Zu  oberst  geht  der  Hautast  ab : 

N.  suralis,  s.  communioans  tibialis.  Er  nimmt  eine  oberflächliche 
Richtung  zwischen  beiden  Köpfen  des  M.  gastrocnemius,  die  für  ihn  eine 
zuweilen  zu  einem  Canal  geschlossene  Rinne  bilden.  Dann  gelangt  er  auf 
die  Endsehne  des  G-astrocnemius,  durchsetzt  die  Fascie  und  gewinnt  auf  seinem 
ferneren  Verlaufe  lateral  von  der  Achillessehne  die  Verhindung  mit  dem  N. 
commimicans  fibularis.  Zuweilen  hat  diese  schon  in  der  Kniekehle  oder  hoher 
oben  stattgefunden.  Nach  Abgabe  von  einigen  feinen  Hautzweigen  zum  Mal- 
leolns  lateralis  und  stärkeren  Zweigen  zur  Ferse  {Rami  calcanei  laterales)  tritt 
der  Nerv  hinter  dem  Malleolus  lateralis  als 

N.  cutaneus  dorsi  pedis  externus  zum  lateralen  Fußrand.  Sein 
Verbreitungsgebiet  ist  variabel  und  steht  mit  der  Verbreitung  der  aus  dem 
N.  peroneus  superficialis  stammenden  Rückennerven  des  Fußes,  vornehmlich 
des  Cut.  dorsi  pedis  medius,  mit  dem  er  durch  einen  Zweig  verbunden  ist, 
in  alternirendcm  Verhalten.  Zum  mindesten  vertheilt  er  sich  am  lateralen 
Fußrande  und  zur  kleinen  Zehe.  Bei  größerer  Ausdehnung  giebt  er  noch 
einen  Zweig  zu  den  einander  entgegengekehrten  Seiten  der  4. — 5.  Zehe,  oder 
sogar  noch  der  3. — i.  ab,  so  dass  er  damit  die  Peroneus- Verzweigung  beein- 
trächtigt. Das  Maß  dieses  Übergreifens  scheint  von  der  größeren  oder 
geringeren  Betheiliguug  des  N.  peroneus  an  der  Zusammensetzung  des  N. 
cutaneus  dorsi  pedis  externus  vermittels  des  N.  communicans  fibularis  abzu- 
hängen, so  dass  das  Peroneus-Gebiet  sich  auch  auf  diese  Bahn  erstreckt. 

Vom  Stamme  des  Tibialis  geht  ebenfalls  noch  hoch  in  der  Kniekehle 
der  Nerv  für  den  medialen  Kopf  des  Gastrocnemius  ab.  Dann  folgen 
Äste  für  das  Kniegelenk  mit  dem  Nerven  für  den  M.  plantaris. 

Meist  auf  der  Strecke  zwischen  beiden  Köpfen  des  Gastrocnemius  wird 
der  Nerv  für  den  lateralen  Kopf  dieses  Muskels  abgegeben;  von  diesem 
zweigt  sich  ein  Nerv  zur  oberen  Partie  des  M.  soleus  ab.  Ebenda  verlässt 
auch  der  Nerv  für  den  M.  popliteus  den  Stamm,  sowie  Zweige  für  den  M. 
tibialis  postious,  Flexor  digitorum  communis  longus  undFlexor 
hallucis  longus.  Auch  der  Soleus  erhält  für  seine  unteren  Partien  Zweige. 
Endlich  geht  von  dem  schon  unter  dem  Soleus  verlaufenden  Tibialisstamm 
nochmals  ein  Nerv  für  den  M.  flexor  hallucis  longus  ab. 

Zuletzt  sendet  er  einen  Zweig  zur  medialen  Seite  der  Ferse  (Ramus  cal- 
caneus  medialis).  Dann  theilt  er  sich,  das  Ligamentum  laciniatum  durch- 
setzend, in  die  beiden  Plantarnerven,  die  unter  dem  Ursprünge  des  Abductor 
hallucis  zur  Fußsohle  treten. 

Der  N.  popliteus  tritt  von  unten  in  den  Muskel  ein.  Er  giebt  ab  den  N.  interos- 
seus  cTuris,  welcher  Zweige  zu  beiden  Tibialarterien  sendet  und  zum  Theil  innerhalb  der 
Membrana  interossea  herab  verläuft.  Dabei  giebt  er  auch  Zweige  zu  den  Knochen  des 
Unterschenkels. 

N.  plant. uris  internus  [medialis)  (Fig.  (157)  verläuft  medial  vom  M.  flexor 
digitorum  communis  brevis,  indem  er  dem  inneren  Fußrande  folgt.  Er  giebt  jenem 
Muskel  wie  auch  dem  Abduclor  hallucis  einen  Zweig  und  dann  einen  starken  Ast 
znm  medialen  Fußrand,  welcher  theils  im  Flexor  hallucis  brevis,  theils  in 
der  Haut  des  medialen  Fußrandes  und  der  Großzehe  endet.  Der  Stamm  des  Ner- 
ven spaltet  sich  dann  in  drei  Äste  (Nn.  digitales  communes),  welche  nach  Ab- 
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gäbe  von  kleinen  Zweigen  zur  Haut  der  Fußsohle  und  zu  den  Zehen  verlaufen  und 
die  einander  entgegengekehrten  Seiten  der  1.  und  2.,  2.  und  3.,  3.  und  4.  Zehe 
versorgen  (Nu.  digitales 
plantares).  Auch  Zweige 
für  den  ersten  oder  den  ersten 
und  zweiten  M.  lumbrica- 
lis  gehen  ab.  Endlich  besteht 
noch  eine  Verbindung  mit 
einem  Zweige  des  N.  plan- 
taris externus.  Das  Verhalten 
des  N.  pl.  internus  entspricht 
somit  in  allen  wesentlichen 
Punkten  jenem  des  N.  media- 
nus  an  der  Hand. 

N.  plantaris  exter- 
nus [lateralis).  Dieser  ver- 
läuft in  Begleitung  der  Art. 
plantaris  schräg  zwischen  M. 
flexor  digitorum  brevis  und 
dem  Caput  plantare  des  M. 
flexor  digitorum  longus  gegen 
den  lateralen  Fußrand  und 
theilt  sich  in  einen  oberfläch- 
lichen und  einen  tiefen  Ast. 

Noch  bevor  er  zwischen  die 
genannten  Muskeln  tritt,  giebt 
er  einen  Zweig  lateral  zum  Ab- 
ductor digiti  V.  Weiterhin 
verzweigt  er  sich  an  das  Cap  nt 
plantare  flexoris  longi, 

und  lässt  am  lateralen  Rande  des  letzteren  seine  beiden  Endäste  hervorgehen.  Der 


Nerven  der  Fußsohle. 


a.  Eamus  superficialis  ist  häufig  schon  vom  Beginne  an  in  zwei  Zweige 
getheilt  und  verläuft  mit  dem  einen  zum  lateralen  Fußrande.  Die  Haut  längs 
der  Kleinzehe  sowie  der  M.  flexor  brev.  dig.  V erhalten  von  ihm  Ver- 
zweigungen. Der  andere  Zweig  verläuft  vorwärts  und  vertheilt  sich  an  die 
einander  entgogengekehrten  Seiten  der  4.  und  5.  Zehe  {Nn.  digitales  plantares). 
Vorher  sind  Ästchen  zur  Haut  der  Fußsolile  von  ihm  abgogangen,  auch  zu 
jenen  Mm.  lumbricales,  welche  der  N.  plantaris  internus  übrig  ließ. 

b.  Eamus  profundus.  Der  Stamm  dieses  Nerven  entsendet  meist  sofort 
mehrere  feine  Zweige  zu  den,  in  den  letzten  Interstitien  gelegenen  Zwischen- 
knochenmuskeln. Die  Fortsetzung  des  Stammes  begleitet  den  Arcus  plan- 
taris in  die  Tiefe  der  Fußsohle  und  giebt  den  übrigen  Mm.  interossei 
Zweige,  sowie  auch  den  beiden  Köpfen  des  M.  adductor  hallucis. 


Die  beiden  Endäste  des  N.  plantaris  externus  entsprechen  in  Verlauf  und  Vorthei- 
lung  einem  ähnlichen  Verhalten  des  Nervus  ulnaris  an  der  Hand.  In  der  Comhination 
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der  Zweige  zu  streckenweise  gemeinsamen  Stämmchen  (A'n.  digitales  communes)  hestehen 
manche  'Verschiedenheiten,  auch  für  den  N.  plantaris  internus.  Aus  diesem  mannigfachen 
Verhalten  tritt  aber  als  Regel  hervor,  dass  der  N.  plantaris  internus  (wie  der  N.  medianus 
an  den  Fingern  der  Hand)  mit  7,  der  externus  mit  3 Endästen  an  der  Versorgung  der 
Plantarfläche  der  Zehen  hetheiligt  ist. 


Die  Neiven  der  unteren  Gliedmaße  bieten  bei  vielen,  aus  der  Eigentbümlicli- 
keit  der  letzteren  entspringenden  Differenzen  von  jener  der  Obergliedmaße  doch 
auch  wieder  manche  Übereinstimmungen  der  Anordnung.  In  dieser  Beziehung 
ist  besonders  bemerkenswerth,  dass  die  aus  dem  Plexus  lumbo-saeralis  sich  bil- 
denden Stämme  der  Gliedmaßeunerven  in  vordere  und  hintere  sich  trennen  lassen, 
wie  auch  am  Plexus  brachialis  vordere  und  hintere  Stränge  unterschieden  werden. 
Vordere  Nerven  sind  der  Obturatorius  und  der  N.  tibialis;  hintere  der  Femoralis 
und  der  Peroneus.  Erstere  gehören  der  ursprünglich  inneren  oder  ventralen  Seite 
der  Gliedmaße,  letztere  der  ursprünglich  äußeren  oder  dorsalen  Seite  der  Glied- 
maße an. 

S.  A.  M.  Pateeson,  Journal  f.  Anatomy.  Vol.  XXI.  S.  407.  S.  auch  Eisleb,  Anat. 

Anz.  VI. 


§ 387. 

II.  Aus  dem  unteren  aus  einem  Th  eile  des  2.,  3.  und  4.  Sacralnerven  gebil- 
deten Abschnitte  des  Sacralgeflechtes,  dem  Plexus  ptidendus,  setzt  sich  der 

N.  pudendus  communis  fort.  Er  tritt  mit  dem  N.  ischiadicus,  zuweilen 
auch  noch  mit  ihm  verbunden,  unterhalb  des  M.  piriformis  aus  dem  Foramen 
ischiadicum  majus  hervor  und  verläuft  in  Begleitung  der  Arteria  pudenda  com- 
munis um  die  Spina  ischiadica.  Dann  gelangt  er  an  die  laterale  Wand  des  kleinen 
Beckens  und  verläuft  gegen  die  Schambeinsymphyse,  um  mit  seinem  Ende  als  N. 
dorsalis  penis  s.  clitoridis  weiter  zu  ziehen.  Die  Verzweigungen  sind  jenen  der 
gleichnamigen  Arterie  ähnlich,  an  den  After,  an  die  Dammregion  und  an  die 
äußeren  Geschlechtsorgane  vertheilt.  Es  sind  folgende; 

a.  Nn.  haemorrhoidalcs  inferiores,  welche  zur  Haut  und  zur  Muskulatur 
des  Afters  (Sphincter  ani  externus)  sich  verbreiten. 

b.  Nn.  perinaei.  Gleichfalls  mehrfache  Zweige  zur  Haut  und  zu  den  Muskeln 
des  Dammes.  Die  vordersten  und  oberflächlicheren  setzen  sich  in  längerem 
Verlaufe  zur  hinteren  Fläche  des  Hodensaekes  oder  zu  den  großen  Scham- 
lippen fort  (Nn.  scrotales  [labiales]  posteriores). 

c.  N.  dorsalis  penis  s.  clitoridis  ist  das  Ende  des  Stammes,  welches  mit 
der  gleichnamigen  Arterie  neben  dem  Lig.  Suspensorium  zum  Kücken  des 
Penis  oder  der  Clitoris  verläuft  und  demnach  verschiedene  Stärke  besitzt. 
Nach  Abgabe  unbedeutender  seitlicher  Zweige  zur  Haut  des  Penis  oder  der 
Clitoris  bis  zum  Praeputium  geht  der  Nerv  zur  Glans  herab  und  spaltet  sich 
in  mehrfache  stärkere  Endzweige,  welche  in  der  Haut  der  Glans  penis  s. 
clitoridis  endigen. 
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Mit  dem  vorderen  Aste  des  letzten  Spinalnerven,  N.  coecygeus,  oder  der 
beiden  letzten,  im  Falle  ein  zweiter  Caudalnerv  vorkommt,  verbindet  sich  der 
fünfte  Sacralnerv  nnd  ein  Zweig  des  vierten  zum  Plexus  coccygens  (Fig.  652). 
Der  aus  dieser  Verbindung  entstandene  Nerv  verläuft  um  das  Steißbein  nach  hinten 
und  strahlt  mit  dem  dorsalen  Aste  des  N.  coccygeus  in  der  Gegend  des  letzten 
Caudalwirbels  vorwiegend  in  die  Haut  ans  (Nervi  ano-coccygei).  Auch  zur 
sogenannten  »Steißdrüse«  sollen  feine  Zweige  gelangen. 

Bezüglich  der  mit  dem  Filum  terminale  verbundenen  Eudimente  eines  32.  oder 
33.  Spinalnerven  ist  eine  peripherische  Verbreitung  unbekannt.  Sowohl  in  dem 
höchst  unbedeutenden  Volum  dieser  Nerven  als  auch  in  dem  Schwanken  der  Zahl 
der  den  sogenannten  Plexus  ooccygcus  oder  caudalis  bildenden  Nerven  findet  die 
an  der  Caudalregion  des  Körpers  bestehende  Eückbildung  ihren  anatomischen 
Ausdruck  auch  am  Nerv^ensysteme,  wie  er  schon  am  Skelete,  an  der  Muskulatur 
und  auch  am  Arteriensysteme  sich  zu  erkennen  gab. 

Eine  Übersieht  der  sensiblen  und  motor.  Gebiete  der  Gehirn-  und  Eücken- 
marksnerven  giebt  Hasse,  Handatlas  mit  36  Tafeln.  8.  Wiesbaden  1895. 


III.  Sympathische  .Nerven  (Eingeweide-Nervensystem). 

§ 388. 

Unter  dem  Namen  des  »Sympathie us«  oder  des  »sympathischen  Nerven- 
systems« wird  ein  Theil  der  peripherischen  Nerven  verstanden,  welcher  von  den 
cerebro-spinalen  durch  Anordnung,  Verbreitungsgebiet  und  theilweise  auch  durch 
die  Beschaftenheit  seiner  Formelemente  unterschieden  ist.  In  der  functioneUen 
Hinsicht  ist  jene  theilweise  Unabhängigkeit  vom  » eorebro-spinalen  Nervensystem« 
hervorzuheben.  Die  Nervenfasern  sind  niarklose,  welche  mit  markhaltigen  ge- 
mischt Sti-änge  und  Fäden  zusammensetzen.  Diese  sind  wegen  ihrer  durchscheinen- 
den Beschaffenheit  wenig  deutlich  wahrnehmbar  [graue  Nerven).  Sie  bilden 
großentheils  Geflechte  und  Netze,  welche  distal  immer  feiner  und  engmaschiger 
werden  und  schließlich  mikroskopischer  Natur  sind.  Dadurch  gestalten  sich  die 
Bahnen  dieser  Nerven  in  bedeutend  complichter  Art.  Im  Verlaufe  jener  Geflechte 
finden  sich  reichlich  vertheilte  Ganglienzellen,  welche  vorzüglich  an  den  Knoten- 
punkten der  Netze  und  Geflechte  größere  und  kleinere  Ganglien  darstellen  (daher: 
Gangliennervensystem).  Auf  solchen  Bahnen  verbreiten  sich  die  sympathischen 
Nerven  durch  den  Körper,  größtentheils  in  Begleitung  der  Blutgefäße,  zu  mannig- 
faltigen Organen,  vorzüglich  zum  Darmcanal  und  seinen  Adnexen,  zum  Gefäßsystem 
und  zum  Urogcuital-System.  Es  leitet  die  dem  Willen  entzogenen  Bewegungen 
dieser  Organe  und  wird  für  die  Gefäße  auch  »vasomotorisches«  Nervensystem 
benannt. 

Dass  es  nur  einen,  wenn  auch  selbständiger  gewordenen  Theil  des  gesammten 
peripherischen  Nervensystemes  vorstellt,  geht  aus  dem  Verhalten  der  Spinalnerven 
zu  den  sympathischen  Nerven  hervor.  Die  vorderen  Äste  der  Spinalnerven  geben. 


518 


Siebenter  Abschnitt. 


wie  schon  erwähnt,  je  einen  Zweig  ab;  den  R.  visceralis  (Fig.  65S)  [R.  commiini- 
cans  der  Autoren),  der  dem  sympathischen  System  Spinalnerven  zuleitet  und  sym- 
pathische Bahnen  den  Centralorganen  verbindet. 

Jeder  Ramus  visceralis  führt  mit  spinalen  Elementen 
bereits  sympathische  Fasern.  Nahe  an  seinem  Ursprünge 
gieht  er  einen  kleinen  Zweig  ah,  welcher  sich  mit  einem 
ähnlichen  aus  dem  Stamme  des  bezüglichen  Spinalnerven 
verbindet  und  in  das  Foramen  intervertebrale  zurück  ver- 
läuft, Nervus  sinu-vertebralis  (UusOHKij.  Ein  solcher  ent- 
hält sympathische  und  spinale  Fasern  und  verbreitet  sich 
im  Wirbeloanal,  vorzüglich  an  der  vorderen  Wand  des- 
selben. Auf-  und  absteigende  Äste,  welche  mit  benach- 
barten derselben  Seite  sich  in  Verbindung  setzen,  stellen 
feiue  Längsstämmchen  her.  Sie  sind  durch  Queranasto- 
mosen  unter  einander  verbunden  und  verzweigen  sich 
auch  nach  der  Hinterwand  des  Wirbelcanals.  Ihr  End- 
gebiet liegt  theils  im  Perioste,  theils  an  den  Venen- 
geflechten und  an  den  Arterien  des  ßückgratcanals.  Das  Verhalten  dieser  Nerven  stellt 
sich  den  Nervi  recurrentes  zur  Seite,  die  von  einigen  Hirnuerven  in  die  Schädelhöhle  ab- 
gegeben werden. 

Die  multipolaren  Ganglienzellen  des  Sympathicus  lassen  neueren  Untersuchungen 
zu  Folge  nur  je  eine  Nervenfaser  entspringen,  die  anderen  Fortsätze  bilden  Eami- 
ficationen,  verhalten  sich  den  Dendriten  ähnlich.  Danach  ist  das  Bd.  IS.  126  Be- 
schriebene zu  vervollständigen,  doch  fehlen  auch  jene  Formen  nicht  ganz;  denn  sie 
sind  in  der  Endvertheihmg  des  Sympathicus  vorhanden.  Die  Dendriten  verzweigen 
sich  in  den  Ganglien  intcrcellnlär,  so  dass  an  diesem  Geflechtwerke  sämmtliehe  Zellen 
eines  Ganglion  betheiligt  sind.  In  das  auch  das  Ganglion  oberflächlich  um- 
spinnende Geflechte  treten  sich  darin  auflösendo  Nervenfasern.  Diese  Geflechte 
haben  mit  den  Ganglienzellen  nichts  zu  thun,  weil  sie  außerhalb  von  deren  Kapseln 
liegen. 

Auch  an  die  benachbarten  Intercostal-  oder  Lumbalarterien  werden  Zweige 
aus  dem  Ramus  visceralis  entsendet.  In  der  Auffassung  der  Rami  viscerales  nicht 
als  bloßer  Communicationen  beruht  der  Cardinalpunkt  für  das  anatomische  Ver- 
ständnis des  sympathischen  Systems.  In  dem  einfachsten  Befunde  — (wie  er  bei 
Petromyzon  besteht,  Jüdin)  — verzweigt  sich  jeder  R.  visceralis  der  Spinalnerven 
an  eine  Darmstrecke  und  andere.  Theile,  und  bildet  dabei  geflechtartige  Verbin- 
dungen mit  den  benachbarten  Rami  viscerales. 

Bei  höheren  Wirbelthieren  sind  die  Rami  viscerales  untereinander  durch  einen 
Längsstrang  verbunden,  der  du-ect  dadurch  entstand,  dass  jene  Rami  nicht  zu 
ihrem  Endgebiete,  sondern  in  ein  Geflechte  übergehen,  in  welchem  auch  Längszüge 
von  einem  Visceralaste  zum  anderen  verlaufen.  Indem  solche  von  einem  R.  visce- 
ralis ausgehende  Züge  mit  denen  der  benachbarten  in  gleicher  Richtung  sich  fort- 
setzen, und  unterwegs  nicht  blos  neue  Rami  aufnehmen,  sondern  auch  streckenlang 
mit  ihnen  verlaufende  Züge  wieder  peripherisch  entsenden,  entsteht  ein  jederseits 
längs  der  Wirbelsäule  sich  erstreckender  Nervenstrang  (9,  g]. 

Da  jener  Strang  an  der  Grenze  der  ihm  ihre  visceralen  Zweige  entsendenden 


Schema  für  das  peripherische 
Verhalten  der  Spinalnerven. 

7n  vordere,  s hintere  Wurzel,  g Spi- 
nalganglion, sp  Stamm  des  Spinal- 
nerven, a Ramus  anterior,  b Ramus 
posterior,  i Ramus  visceralis. 
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Spinalnerven  und  der  von  ihm  abgehenden  sympathischen  Nerven  liegt,  ward  er 
Grenzstrang  benannt.  In  ihm  beginnt  die  Einlagerung  von  Ganglienzellmassen 
und  damit  die  Bildung  von  Ganglien^  sowie  ein  Zuwachs  markloser  Nervenfasern, 
welche  in  den  Ganglien  wurzeln.  Die  Ganglien  entstehen 
durch  Abzweigungen  von  den  Spinalganglien.  Von  diesen 
treten  Nervenzellen  oder  Complexe  von  solchen  in  die 
Bahnen  der  Eami  viscerales.  Durch  weitere  Wanderung 
dieser  Elemente  gehen  dann  wahrscheinlich  auch  die  peri- 
pheren Ganglien  des  sympathischen  Systemes  hervor.  Die 
durch  die  Eami  viscerales  zugeftthrten  markhaltigen  Ner- 
venfasern werden  also  im  Grenzstrange  mit  marklosen 
Fasern  gemischt,  und  von  da  an  treten  sie,  nach  Maßgabe 
der  Vermehrung  der  letzteren,  in  den  sympathischen 
Bahnen  gegen  die  blassen  Fasern  an  Menge  zurück. 

Durch  Zuwachs  neuer  Elemente  complicirt  sich  das  von 
den  Eami  viscerales  abgeleitete  einfachere  Verhalten. 

Die  Ganglien  des  Grenzstranges  befinden 
sich  in  der  Eegel  an  der  Verbindungsstelle  der  Eami 
viscerales  mit  dem  Grenzstrang.  An  Größe  wie  an 
Gestalt  sind  sie  verschieden,  bald  einander  genähert,  oder 
es  sind  wirklich  mehrere  unter'  einander  verschmolzen, 
was  aus  der  Zahl  der  eintretenden  Eami  viscerales  er- 
kannt werden  kann ; bald  sind  sie  weiter  auseinander  ge- 
rückt. Demgemäß  variirt  auch  die  Länge  der  Zwischen- 
strecken des  Grenzstranges,  welche  wie  Commissuren  der 
Ganglien  erscheinen,  und  zuweilen  doppelt  sind. 

Die  Rami  vlsceralos  sind  dem  Dargestellten  gemäß  als 
die  Anfänge  der  sympathischen  Nerven  anznsehen.  Sie  sind  'syn.pa- 

nicht  immer  einfache  Äste,  sondern  kommen  auch  mehrfach  tkioas. 

vor,  von  verschiedenen  Stellen  eines  Spinalnerven  abgehend, 

zuweilen  geht  auch  ein  Zweig  von  dem  peripherischen  Theile  des  Nerven  her  in  den 
Ramus  visceralis  über,  und  kann  dann  wohl  als  aus  dem  Gfrenzstrange  durch  den  Ramus 
visceralis  in  die  peripherische  Bahnstrecke  des  Spinalnerven  verlaufend  angesehen  werden. 
Au  der  Zusammensetzung  der  Rami  viscerales  sind  beide  Wurzeln  der  Spinalnerven 
betheiligt.  Über  das  Verhältnis  der  cerebro-spinaien  Faserbüudel  zum  Grenzstrange  s. 
Onoui,  Arch.  f.  Anat.  1884. 

Die  Ganglien  des  sympathischen  Systems  sind,  obwohl  von  den  Spinalganglien 
abstammend,  doch  durch  die  Verhältnisse  ihrer  Ganglienzellen  von  den  Cerebro-spinal- 
Ganglien  verschieden.  Es  sind  multipolare  Elemente.  In  Übereinstimmung  mit  den 
cerebro-spinaien  Ganglienzellen  kommt  den  sympathischen  eine  bindegewebige  Kapsel  zu, 
welche  aus  plattenförmigen  Zellen  mit  Kernen  gebildet  ist  (Key  und  Rbtzius). 

§ 389. 

Der  Grenzstrang  beginnt  am  Halse  mit  einem  großen,  spindelförmigen  Gang- 
lion [G.  cervicale  supremum],  welches  vor  den  Querfortsätzen  des  zweiten  und 


Fig.  659. 
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dritten  Halswirbels  auf  dem  M.  longus  capitis  und  hinter  der  Carotis  interna  liegt. 
Dieses  Ganglion  setzt  sich  aufwärts  in  ein  der  Carotis  interna  folgendes  und  die- 
selbe in  der  Hegel  mit  zwei  Ästen  umgreifendes  Nervenstämmchen,  den  Nervus 
oar oticus  fort,  welcher  fernerhin  in  ein  die  Carotis  interna  umspinnendes  Ge- 
flechte [Plexus  caroticus)  sich  auflöst.  Von  dem  Ganglion  cervieale  supremnm 
verläuft  der  Grenzstrang  längs  der  Wirbelsäule  abwärts,  und  lässt  nach  deren 
Regionen  einzelne  Strecken  unterscheiden. 

Ob  auch  am  Kopfe,  an  welchem  wir  schon  bei  den  Cerebralnerven  die  wich- 
tigsten Verhältnisse  des  Sympathicus  dargestellt  haben,  der  Grenzstrang  reprä- 
sentirt  sei,  wird  verschieden  beantwortet.  Man  kann  zwar  vom  Nervus  caroticus 
aus  sympathische  Bahnen  zu  allen  mit  den  Kopfnerven  verbundenen  sympathi- 
schen Ganglien  verfolgen,  allein  dieser  Weg  führt  nicht  in  einer,  der  Lage  des 
vertebralen  Grenzstranges  entsprechenden  Richtung,  und  jene  Bahnen  selbst  weisen 
keine  Ähnlichkeit  mit  dem  Verhalten  des  Grenzstranges  auf.  Das  erste  sympathi- 
sche Ganglion,  nämlich  das  Ganglion  ciliare  (II.  S.  454),  steht  sogar  außerhalb 
aller  jener  Bedingungen,  die  für  die  Ganglien  des  Grenzstranges  statnirt  wurden, 
und  die  in  es  eingehenden  Nerven  stellen  keine  visceralen  Äste  vor.  Wie  das  von 
ihm  versorgte  Auge  selbst  ein  Sinnesorgan  sui  generis  ist,  so  ist  auch  ähnlich  jenes 
Ganglion  zu  beurtheilen. 

Dagegen  erscheint  das  Ganglion  spheno-palatmum  des  zweiten  Trigeminus- 
astes (II.  8.  459)  im  Lichte  eines  Grenzstrang-Ganglion,  wenn  es  auch  nicht  im 
Bereiche  einer  Grenzstrangbildung  liegt.  Das  wii'd  aus  dem  Folgenden  verständ- 
lich. Die  vom  zweiten  Aste  des  Trigeminus  in  es  eintretenden  Nervi  spheno- 
palatini  stellen  einen  Itamus  visceralis  vor,  einen  anderen  entsendet  zu  ihm  der 
N.  facialis  im  N.  petrosus  superficialis  major.  Es  wird  also  hier  ein  Ganglion  für 
jene  beiden  Nerven  gebildet.  Oh  auch  das  dem  Ramus  tertins  trigemini  ange- 
schlossene Ganglion  oticum.  (II.  S.  463)  so  zu  deuten  ist,  bleibt  zweifelhaft,  wenn 
es  auch  sicher  ein  sympathisches  Ganglion  vorstellt.  Dass  also  im  Bereiche  der 
Trigeminusgrnppe  kein  Grenzstrang  vorkommt,  obwohl  sich  mindestens  eine 
Ganglienbildung  findet,  welche  einem  Grenzstrang-Ganglion  entspricht,  gründet 
sich  auf  den  Umstand,  dass  die  Rami  viscerales  der  Nerven  dieser  Gruppe  ihr 
Endgebiet  (Nasenhöhle  und  Gaumen)  in  unmittelbarer  Nähe  finden.  Es  fehlt  damit 
die  Bedingung  zur  Grenzstrangbildung.  Pur  das  Ganglion  submaxUlare  kann 
der  Werth  eines  Grenzstrang-Ganglion  nicht  beansprucht  werden,  wenn  man  auch 
in  der  Chorda  tympaui  einen  R.  visceralis  sehen  kann  und  das  Ganglion  dem 
Facialis  zutheilen  will.  Es  befindet  sich  in  dem  peripherischen  Bezirke  des  Sym- 
pathicus. 

Etwas  anders  verhält'  es  sich  mit  der  Vagus-Gruppe,  deren  Gebiet  sich  zum 
Theile  weit  vom  Kopfe  entfernt  hat,  wie  schon  aus  der  Verbreitung  des  Vagus 
selbst  hervorgeht.  Hier  beginnen  die  Bedingungen  für  eine  Grenzstrangbildung, 
aber  jene  Nerven  sind  in  größter  Nähe  der  obersten  Cervicalnerven.  Vom 
Vagus  wie  vom  Glosso-pharyngeus,  auch  vom  Hypoglossus  gehen  Verbindungen 
zu  dem  Ganglion  cervicule  supr enium  und  stellen  Rami  viscerales  vor,  welche  sich 
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mit  sympathisoheu  Ganglien  verbinden.  Diese  Ganglien  sind  jedoch  keine  discreten 
Gebilde,  sondern  mit  den  obersten  Halsnerven  zugehörigen  Ganglionportionen  zu 
einer  meist  einheitlichen  Masse,  eben  dem  Ganglion  cervicale  supremum,  ver- 
schmolzen. Das  enge  Zusammenschließen  der  Nerven  der  Vagus-Gruppe  bei  ihrem 
Austritte  aus  dem  Schädel  macht  begreiflich,  dass  es  hier  nicht  zu  einer  Bildung 
gesonderter,  durch  Strecken  eines  Grenzstranges  von  einander  geschiedener  Ganglien 
kommen  kann,  wobei  ähnlich  wie  am  Rumpfe  jedem  Ramus  visceralis  (R.  commti- 
nicans)  ein  sympathisches  Ganglion  zugetheilt  wäre.  Ebenso  dürfte  sich  die  Ver- 
schmelzung jener  Ganglionportionen  mit  G.anglien  des  vertebralen  Grenzstranges 
auf  die  Nachbarschaft  der  obersten  Cervicalnerven  begründet  finden.  Auf  die  in 
das  oberste  Halsganglion  eintretenden  Nerven  gebührendes  Gewicht  legend,  be- 
trachten wir  dieses  Ganglion  als  eine  zusammengezogene  Strecke  des  Grenz- 
stranges, welche  mit  ihrem  oberen  Abschnitte  dem  Kopftheile,  mit  ihrem  unteren 
dem  Ilalstheüe  des  Sympathicus  angehört. 

Wie  alle  Ganglien  in  der  Anlage  relativ  viel  umfänglicher  erscheinen  als  später,  so 
ergieht  sich  auch  in  der  Anlage  des  Grenzstranges  ein  bedeutenderes  Volum  der  zu 
Ganglien  sii'h  ausblldenden  Abschnitte  desselben,  so  dass  die  Zwischenstrecken  (Commis- 
suren der  Ganglien)  dagegen  nur  kurz  sich  darstelleii  oder  gar  nicht  bestehen.  Am 
obersten  Halsganglion  ist  dieses  Verhalten  zur  völligen  Ooncrescenz  weiter  gediehen. 
Zuweilen  erstreckt  sich  dieses  Ganglion  bis  zum  Eingänge  des  carotischeu  Canals. 

Über  die  Verbreitung  der  sympathischen  Nerven  am  Kopfe  siehe:  Arnold,  Er.  Der 
Kopftheil  des  vegetativen  Nervensystems  beim  Menschen.  4.  Heidelberg  und  Leipzig  1834, 
und  dessen  oben  citirte  Icones  nervorum  capitis.  Kaueee,  A.  Über  den  sympathischen 
Grenzstrang  des  Kopfes.  4.  München  1872. 

§ 390. 

Dem  Ilalstheüe  des  Grenzstrauges  kommen  mit  dem  erwähnten  noch  1 — 2 
tiefer  unten  gelegene  Ganglien  zu.  Das  G.  cervicale  supremum  empfängt,  außer 
den  oben  angeführten  Zweigen  von  Kopfnerven,  noch  solche  von  den  sehlingen- 
förmig  verbundenen  Rami  anteriores  der  beiden  ersten  Halsnerven,  sowie  regelmäßig 
noch  vom  dritten  Halsnerven ; nicht  so  beständig  tritt  einer  des  vierten  hinzu.  Ein 
Ganglion  cervicale  medium  besitzt  kein  regelmäßiges  Vorkommen;  es  nimmt,  wo 
es  besteht,  Zweige  vom  4.  und  5.  Cervicalnerven  auf  und  ist  meist  dem  folgenden 
so  genähert,  dass  eine  Ooncrescenz  mit  demselben  leicht  verständlich  ist.  Dieses 
Ganglion  cervicale  inferius  empfängt  die  Rami  viscerales  der  unteren  Cervical- 
nerven. Es  ist  immer  größer  als  die  folgenden,  bald  rundlich,  bald  länglich,  und 
lagert  dem  Köpfchen  der  ersten  Rippe  an.  Der  zu  ihm  herabtretende  Theil  des 
Grenzstranges  spaltet  sich  häufig  und  umfasst  mit  einem  vorderen  schwächeren, 
aber  längeren  Faden  die  Arteria  subclavia,  bildet  somit  eine  Schlinge  (rinsa  Vieus- 
senü).  (Siehe  Fig.  G60.) 

Am  letzten  Halsganglion  beginnt  der  thoracale  Abschnitt  oder  der  BrusUheil 
des  Grenzstranges,  welcher  erst  an  den  Köpfchen  der  oberen  Rippen,  dann  zur 
Seite  der  Brustwirbelkörper  verläuft.  Die  Zahl  der  Ganglien  ist  ebenso  wechselnd 
wie  ihre  Gestalt,  doch  sind  die  oberen  meist  größer  als  die  folgenden.  Die  letzten 
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zeigen  wieder  eine  Zunahme  an  Volum.  Das  erste  liegt  etwas  seitlich  vom  letzten 
Halsganglion,  ihm  sehr  nahe,  zuweilen  mit  ihm  sogar  verschmolzen.  Das  zweite 
folgt  gleichfalls  nahe  dem  ersten.  Von  den  übrigen  ist  das  eine  oder  das  andere 

oft  kaum  angedeutet,  oder  liegt  zwischen  zwei  spi- 
Fig.  660.  nalen  Verbindungen. 

Vom  letzten  Thoracalganglion  setzt  sich  das 
Ende  des  Brusttheils  des  Grenzstranges  durch  die 
vertebrale  Portion  des  Zwerchfelles  in  den  Lendeti- 
theil  fort.  Dieser  verläuft  medial  vom  M.  psoas, 
mehr  an  der  Vorderfläche  der  Wirbelkörper,  und 
bietet  in  seinen  Ganglien  ähnliche  Variationen,  wie 
sie  fürs  Allgemeine  bereits  angegeben  worden  sind. 
Der  am  Promontorium  in  den  Sacrallheil  fort- 
gesetzte Grenzstrang  liegt  medial  an  den  vorderen 
Kreuzbeinlöchern  und  ist  mit  meist  unansehnlichen 
auch  in  der  Zahl  beschränkten  Ganglien  versehen. 
Auf  dem  ersten  Caudalwirbel  verbinden  sich  die 
feinen  Enden  der  beiderseitigen  Stränge  zuweilen  zu 
einem  G.  coccygeum  [G.  impar). 

Verbindungen  der  beiderseitigen  Grenzstränge  kom- 
men in  verschiedenem  Grade  entfaltet  auf  dem  Kreuz- 
bein, hin  und  wieder  auch  an  höher  gelegenen  Ab- 
schnitten vor. 

Aus  dem  Grenzstrange  lösen  sich  nach  und 
nach  zahlreiche  Nerven  ab,  welche  in  die  periphe- 
rischen Geflechte  übergehen.  Die  Mehrzahl  dieser 
bald  direct  von  den  Ganglien,  bald  auch  von  den 
Verbindungssträngen  derselben  kommenden  Neiven 
ist  feiner  Art,  und  nach  kürzerem  Verlaufe  gelangen 
sie  zu  den  Geflechten.  Sie  werden  daher  nicht  mit 
besonderen  Namen  belegt.  Einige  aber  legen  einen 
längeren  Weg  zurück  und  bilden  stärkere  Stämm- 
chen.  So  gehen  vom  Halstheile  des  Grenzsti-anges 
die  Nn.  cardiaci  zum  Herzgeflechte,  vom  Bmsttheile 
die  N'ii.  splanchnici  zum  Plexus  coeliacus  in  der 
Bauchhöhle. 

a.  Nn.  cardiaci  gehen  in  der  Regel  von  den 
drei  Cervicalganglien  hervor,  sind  aber  keineswegs 
beständig.  Der  N.  cardiacus  superior  fohlt  zuweilen  oder  geht  vom  Verbindungs- 
strange unterhalb  des  Ganglion  ab.  Der  N.  cardiacus  medius  ist  mit  dem 
N.  cardiacus  inferior  zu  einem  stärkeren  Stämmchen  vereinigt  [N.  card.  cras- 
sus],  wenn  die  bezüglichen  Ganglien  unter  einander  verschmolzen  sind.  Sie  ver- 
laufen convergirend  mit  den  großen  Arterienstämmen  zur  Brusthöhle,  nehmen 
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unterwegs  die  oberen  R.  cardiaei  des  N.  vagus  auf  und  gehen  an  der  Aorta  in 
den  Plexus  cardiacns  über. 

b.  Nn,  splanchnici  entspringen  vom  mittleren  und  unteren  Abschnitte 
des  Brusttheiles  des  Grenzstranges.  Ein  größerer  sammelt  sich  mit  2 — 4 Fädehen 
vom  vierten,  fünften  oder  auch  erst  vom  sechsten  Ganglion  an,  zur  Seite  der 
Brustwirbelsäule,  und  verläuft  zur  lumbalen  Portion  des  Zwerchfelles  herab  (/V. 
splanchnicus  major).  Von  den  letzten  Thoracalganglicn  (10,  11)  sammelt  sich 
ein  kleinerer  Nerv  (V.  spl.  minor),  der  einen  ähnlichen  Weg  nimmt.  Beide 
Splanchnici  können  sich  in  der  Brusthöhle  verbinden,  oder  der  eine  oder  der 
andere  (häufiger  der  Spl.  minor)  ist  in  mehrere  Nerven  aufgelöst.  Sie  verlaufen, 
die  lumbale  Ursprungsportion  des  Diaphragma  durchsetzend,  zum  Plexus  coeliacus. 


Geflechte  der  sympathischen  Nerven. 

§ 391. 

Die  von  dem  Grenzstrange  und  dessen  Ganglien  abgehenden  Nerven  suchen 
vorwaltend  die  Arterien  auf,  um  an  diesen  Geflechte  zu  bilden,  mit  ihnen-  sich  zu 
vertheilen  oder  auch  mit  den  Arterien  zü  anderen  Organen  zu  verlaufen.  Mit  den 
Arterien  gelangen  jene  Geflechte  auch  zu  Eingeweidcn.  Geflechte  benachbarter 
Gebiete  hängen  unter  einander  zusammen  und  machen  eine  scharfe  Abgrenzung 
unmöglich,  wie  denn  auch  bei  dem  Eintreten  anderer  Nerven  (z.  B.  des  Vagus) 
in  jene  Geflechte  der  Antheil  dieser  Nerven  an  der  Geflechtbildung  von  den  rein 
sympathischen  Bestandtheilen  derselben  anatomisch  nicht  gesondert  werden  kann. 

Nach  den  Körperregiouen  betrachten  wir  folgende  Geflechte : 

1.  Am  Kopfe  nimmt  der  aus  dem  N.  carotious  hervorgehende  Plexus  caro- 
tiens  internus  seinen  Weg  mit  der  gleichnamigen  Arterie  in  die  Schädelhöhle. 
Im  carotischen  Canalc  des  Schläfenbeines  verbindet  er  sich  durch  die  Nn.  carotico- 
tympanioi  und  den  N.  petr.  profnndus  minor  mit  dom  Plexus  tympanicus  (II.  S.  472), 
durch  den  N.  petrosns  profnndus  major  mit  dom  Ganglion  spheno-palatinum.  Nach 
dem  Eintritte  in  den  Sinus  cavernosus  wird  das  bisher  nur  aus  mehreren  Fäden  ge- 
bildete Geflechte,  PI.  cavernosus,  dichter  und  feiner,  giebt  Zweige  zur  Ilypo- 
physis  ab  und  soll  auch  an  die  den  Sinus  cavernosus  durchsetzenden  Hirnnerven 
Fädehen  entsenden.  Ferner  findet  eine  Abzweigung  zu  feinen  Geflechten  statt, 
welche  den  Hirnästen  der  Carotis,  sowie  der  Arteria  ophthalmiea  folgen.  Eines 
Fädchens  zum  Ganglion  ciliare  ist  oben  gedacht. 

Vom  Ganglion  cervicale  supremum  treten  Fäden,  in  Geflechte  übergehend, 
zur  Carotis  externa.  Aus  diesem  Plexus  carotious  externus  begleiten  kleinere 
Geflechte  die  Verästelung  der  genannten  Arterie  zum  Kopfe  wie  auch  zum  Halse, 
nach  den  Arterien  benannt.  Unter  ihnen  ist  der  PI.  thyreoideus  superior  der 
ansehnlichste.  Mit  dem  Plexus  pharyngeus  verbinden  sich  Zweige  des  Vagus 
und  des  Glosso-pharyngeus.  Von  dem  Geflechte  der  Arteria  maxillaris  externa  ge- 
langen Nerven  zum  Ganglion  submaxillare. 

2.  Am  Halse  sind  der  PI.  thyreoideus  inferior  und  der  PI.  verte- 
bral is  hervorzuheben.  Die  von  den  Cervicalganglien  entsendeten  Nn.  cardiaei 
bilden 

3.  in  der  Brust  mit  Ästen  des  Vagus  (s.  S.  476)  ein  dem  Herzen  zugetheiltes 
Geflechte  (Plexus  cardiacus),  in  welchem  kleine  Ganglien  sich  vorfinden.  Die  vor- 
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ilerste  resp.  oberste  Abtheilung  stellt  den  Plexus  anrticus  vor,  welcher  als  PI.  aort. 
superficialis  sich  zwischen  Aorta  und  Pulmonalarterie  verbreitet  und  hinter  dem 
Sinus  transvorsus  pericardii  als  PI.  aort.  profundus  zu  einem  Vorhofsgeßeclde  sich 
fortsetzt.  Dieses  bietet  zwischen  den  Venenmiindungen  seine  Verbreitung.  Von  dem 
Plexus  aorticus  setzt  sich  in  Begleitung  der  Kranzarterien  der  Plexus  coronarius  dexter 
et  sinister  tort.  Von  den  Rami  cardiaei  des  Sympathicus  wie  des  Vagus  treten  die 
oberen  zum  PI.  aorticus  superficialis,  die  unteren  zu  den  folgenden  Abtheilnngen 
des  gesummten  Plexus  cardiacus.  Mit  den  beiden  Bronchen  verbreiten  sich  gleich- 
falls sympathische  Geflechte  mit  jenen  des  N.  vagus  im  Zusammenhang  in  die  Lungen 
[PI.  pulmonalis).  Auf  die  Aorta  descendens  fortgesetzt  verläuft  der  PI.  aorticus 
thoracicus,  unter  Aufnahme  von  Fädchen  aus  dem  Grenzstrange,  aus  der  Brusthöhle 
ins  Abdomen. 

4.  Im  Bauche  verbindet  sich  mit  dem  Aortengeflechte  der  Plexus  coelia- 
cus in  der  Umgegend  der  Arteria  coeliaca;  in  ihn  senken  sich  die  Nervi  splanch- 
nici,  vorzüglieli  der  N.  splanch.  major,  ein  und  verbinden  sich  mit  mehreren  größeren, 
getrennten  oder  zusammenhängenden  Ganglien  [Ganglia  coeliaca).  Diese  Ganglien 
können  auch  zu  einer  einzigen  Masse  vereinigt  sein  ( Ganglion  solare).  Sie  liegen 
der  Abgangsstelle  der  Art.  coeliaca  von  der  Aorta  auf,  am  Hiatus  aorticus  des 
Zwerchfells,  und  können  sieh  anch  bis  zur  Ursprungsstelle  der  Art.  mesenterica 
Superior  erstrecken.  Ein  unterhalb  der  letztgenannten  Arterie  der  Aorta  angelagertes 
Ganglion  ward  als  Ganglion  mesenterirum  superius  bezeichnet.  Die  den  N.  splanch- 
uicus  minor  aufnehmende  Ganglienmasse  ist  zuweilen  gesondert  und  nimmt  eine 
tiefere  und  seitlichere  Lage  ein,  bis  gegen  die  Abgangsstelle  der  Art.  renalis  aus 
der  Aorta.  Auch  kleinere  Ganglien  kommen  vor,  in  der  Regel  in  asymmetrischem 
Verhalten,  wie  denn  in  der  gosammton  Anordnung  der  Ganglien  des  Plexus  coeliacus 
eine  außerordentliche  Mannigfaltigkeit  herrscht.  Besteht  eine  Mehrzahl  discreter 
Ganglien,  so  sind  diese  durch  einzelne  starke  Züge  oder  durch  zahlreichere  kleine 
Fäden,  die  wieder  Geflechte  bilden  können,  unter  einander  im  Zusammenhang. 
Außer  den  Splanchnici  gehen  auch  Vaguszweige  vom  Magen  aus  in  den  Plexus 
coeliacus  Uber.  Von  diesem  Geflechte  strahlen  nach  allen  Seiten  Nerven  aus  (da'lier 
Sonnengeflecht,  PI.  solaris)  und  setzen  den  Plexus  coeliacus  mit  zahlreichen  an- 
deren Geflechten  in  Verbindung.  Diese  sind  nach  den  Verzweigungen  der  Arteria 
coeliaca  und  den  anderen  Eingeweideästen  der  Bauchaorta  vertheilt,  nehmen  mit 
diesen  ihren  Verlauf  und  werden  nach  ihnen  mit  Namen  belegt. 

Ein  PI.  hepaticus  begiebt  sich  nach  Abgabe  von  Nerven  au  den  Plexus 
coronarius  des  Magens  zur  Pforte  der  Leber,  auch  an  die  Vena  portae,  sowie  anch 
an  die  Gallenblase  Nerven  sich  abzweigen.  Mit  den  Blutgefäßen  dringt  der.  Plexus 
in  die  Leber  ein. 

Der  PI.  lienalis  folgt  der  Arterie  mit  feinen  Netzen  zur  Milz.  Ein  PI.  coro- 
narius begiebt  sich  mit  der  Art.  coronaria  ventriculi  sinisti’a  zur  kleinen  Curvatur 
des  Magens  und  verbindet  sich  mit  den  Magenästen  des  Vagus. 

Der  PI.  suprarenalis  besteht  aus  vielen,  theilweise  direct  dem  N.  splaneh- 
nicus  major  entstammenden  Nerven,  welche  zur  Glandula  suprarenalis  verlaufen. 
Zuweilen  sind  diese  Nerven  wieder  mit  einem,  aus  dem  Plexus  coeliacus  abgelösten 
Ganglion  im  Zusammenhang.  Nach  dem  Durchtritte  durch  die  Rinde  dieses  Organs 
gehen  sie  in  dessen  Marksubstanz  über  (vergl.  S.  527). 

Der  PI.  renalis  kommt  von  dem  mit  dem  PI.  aorticus  verbundenen  Theile 
des  PI.  coeliacus  und  besitzt  an  seinem  Beginne  zuweilen  ein  größeres  Ganglion, 
in  welches  der  N.  splanchnicus  minor  eintreten  kann.  Das  Geflechte  sendet  Zweige 
zur  Nebenniere,  auch  zum  Ureter,  und  vertheilt  sich  im  Ililus  mit  der  Nierenarterie 
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in  der  Niere.  Es  gieht  auch  den  PI.  spermaticus  ab.  Je  nach  dem  Ursprünge 
der  Arteria  spermatica  interna,  bald  vom  PI.  aorticus,  bald  vom  PL  renalis  abge- 
zweigt, begleitet  dieser  Plexus  die  Arterie  beim  Manne  zum  Samenstrang  und  durch 
diesen  zum  Hoden,  beim  Weibe  zum  Ovarium  und  zum  Uterus. 

PI.  mesentericns  super ior.  Aus  dem  untersten  Theile  des  PI.  coeliacus 
auf  die  Art.  mesenterica  superior  fortgesetzt,  verzweigt  er  sich  mit  dieser  zum 
Darmcanal,  wohin  er  durch  das  Gekröse  seinen  Weg  nimmt.  Auf  diesem  Wege 
verzweigen  die  Nerven  sich  häufig  und  bilden  Anastomosen.  Feine  Nerven  ver- 
lassen die  Geflechte,  welche  die  größeren  Äste  der  Art.  mesenterica  begleiten,  und 
treten  selbständig  unter  ferneren  Verzweigungen  zum  Darm.  In  der  Wandung  des 
letzteren  bilden  die  Nerven  feine,  mit  Ganglienzellen  ausgestattete  Geflechte.  Eines 
davon  liegt  zwischen  beiden  Muskelschichten  der  Darmwand  (PI.  myentericus,  Auer- 
bach). Es  ist  durch  abgeplattete  Faserzüge  ausgezeichnet,  die  ziemlich  enge  Maschen 
von  wenig  variablem  Umfange  bilden.  An  den  Knotenpunkten  liegen  die  Ganglien- 
zellen. Nach  innen  von  der  die  Ganglienzellen  führenden,  aus  stärkeren  Zügen  be- 
stehenden Schichte  kommt  eine  nur  aus  Nervenfasern  gebildete  feinere  vor.  Die 
von  dem  Geflechte  abgehenden  Nerven  scheinen  vorzugsweise  für  die  Muscularis 
des  Darmes  bestimmt.  Ein  zweites  Geflechte  verbreitet  sich  in  der  Submucosa, 
unter  der  Muskelfaserschichte  der  Schleimhaut  (PI.  entericus,  Meissner).  Dieses 
Geflechte  bildet  kein  so  regelmäßiges  Maschennetz  wie  der  PI.  myentericus,  mit  dem 
es  durch  Zweige  zusammenhängt. 

Der  PI.  mesentericuB  inferior  kommt  vom  PI.  aorticus  und  bietet  in 
seinem  Verlaufe  ähnliche  Verhältnisse  wie  der  PI.  mesentericns  superior.  Am  An- 
fänge des  Geflechtes  lagert  ein  sehr  variables  Ganglion  Uber  der  Arterie. 

PI.  aorticus  inferior.  Er  verläuft  mit  der  Aorta  abdominalis,  empfängt 
Fäden  aus  dem  Grenzstrange  und  steht  oben  mit  dem  PI.  coeliacus  und  den  paarigen 
Verzweigungen  desselben  in  engem  Zusammenhänge.  Ein  Ganglion  in  der  Nachbar- 
schaft des  Gefäßstammes  ist  nicht  constant. 

5.  Nach  dem  Becken  zu  setzt  sich  der  PI.  aorticus  in  den 

PI.  hypogastricus  fort,  welcher,  au  der  lateralen  Wand  der  kleinen  Becken- 
höhle verbreitet,  aus  dem  Sacraltheil  des  Grenzstranges  Zweige  empfängt  und  nach 
den  Beckenorganen  sich  verzweigt.  Solche  Abzweigungen  des  PI.  hypogastricus 
sind:  a.  der  PI.  haemorrhoiclaiis , der  sich  als  feines  Geflechte  an  das  Kectum  ver- 
theilt und  oben  mit  dem  PI.  mesent.  inferior  zusammenhängt,  b,  der  PI.  prostaticus 
ist  an  Prostata  und  Samenblase  verzweigt,  als  PL  deferentialis  auf  das  Vas  defe- 
rens  fortgesetzt.  Beim  Weibe  wird  der  PI.  prostaticus  durch  den  PI.  utero-vaginalis 
vertreten,  der  ein  ansehnliches,  im  breiten  Mutterbande  mit  dem  PI.  spermaticus 
zusammenhängendes  Geflechte  verstellt,  welches  zur  Wand  des  Uterus  und  der 
Scheide  sich  verzweigt,  c.  der  PI.  vesicalü  erstreckt  sich  theils  vom  PI.  haemor- 
rhoidalis  aus,  theils  vom  PI.  prostaticus  beim  Manne,  vom  PI.  utero-vaginalis  beim 
Weibe  auf  die  Harnblase.  Der  PI.  cavernosus  ist  beim  Manne  gleichfalls  vom  PL 
prostaticus  zu  den  Corpora  cavernosa  der  äußeren  Geschlechtsorgane  fortgesetzt; 
seine  Nerven  verlaufen  theils  oberflächlich  mit  den  Arterien  des  Penis,  verbinden 
sich  da  auch  mit  dem  N.  dorsalis  penis,  theils  dringen  sie  schon  an  der  Wurzel  des 
Penis  mit  den  Arterien  in  die  Corpora  cavernosa  ein.  Beim  Weibe  ist  das  schwächer 
entwickelte  Geflechte  für  die  Clitoris  bestimmt. 

Bezüglich  der  Ganglien  und  der  Verhreitung  des  Uterusgeflechtes  S.  Lee,  Bhilos. 
Transact.  1841.  Snow  Beck,  ihidem  1846.  Feankenhausek,  Über  die  Nerven  des  Uterus. 
Jena  1867.  J.  Müller,  Über  die  organ.  Nerven  der  ereotilen  männlichen  Geschlechts- 
organe. Abh.  d.  Berliner  Academie,  1838.  Über  manche  anatomische  Verhältnisse  siehe 
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"W.  n.  Gaskell,  On  fhe  structure  and  funotion  of  the  iierves  whieh  innervate  the  visceral 
and  vascular  System.  Journal  of  Physiologie.  Vol.  TU. 


Außer  älteren  und  neueren  Monographien  üher  einzelne  Abschnitte  des  gesammten 
Nervensystems  siehe  Sch-walbe’s  Lehrbuch  der  Neurologie.  Erlangen  1881.  Van  Ge- 
HuoaiBN,  Systeme  nerveux  de  l’homme.  Louvain  1893. 

Bezüglich  bildlicher  Darstellungen  des  gesammten  peripherischen  Nervensystems  s. 
Hiesoufeld  und  LnvEinmi,  Neurologie  mit  Atlas,  Paris  1853.  ROdingbe,  Die  Anatomie 
der  menschlichen  Gehirn-  und  Eiickenmarksnerven.  Stuttgart  1870. 

Die  Varietäten  des  peripherischen  Nervensystems  behandeln:  Jägee,  die  Varietäten 
der  Oculomotorius-Gruppe,  des  Tigeminus  und  Vagus,  Gießen  1864.  Eacfmann,  die 
Varietäten  des  Plexus  hrachialis,  Gießen  1864.  Keause,  W.  und  Telgmann,  die  Nerven- 
varietäten  des  Menschen.  Leipzig  1868. 


Von  den  Nebennieren. 


Fig.  061. 


§ 392. 

Die  Nebenniere  [Glandula  s.  Capsula  suprarenalis,  Ren  succentur latus) 
ist  ein  dem  oberen  und  medialen  Eande  jeder  Niere  anfgelagertes  Organ  (Fig.  661), 
welches  außer  dieser  Lagebeziehung,  die  ihm  den  Namen 
gab,  nichts  mit  der  ausgebildeten  Niere  gemein  hat.  Dass 
man  es  als  »Drüse«  aufftihrt,  hängt  mit  der  veralteten 
Vorstellung  von  der  Existenz  sogenannter  »Blutgefäß- 
drflsen«  zusammen,  über  welche  II.  8.  124  verhandelt  ist. 
Da  das  Organ  diesen  ihm  beigezählten  anderen  Gebilden: 
Thymus,  Schilddrüse  etc.  völlig  fremd  ist,  besteht  kein 
Grund,  es  einem  derselben  anzuschließen.  Dagegen  sind 
auf  vergleichend-anatomischem  Wege  Beziehungen  zum 
sympathischen  Nervensysteme  erwiesen.  Genetische  Be- 
ziehungen zu  der  Anlage  des  ersten  Excretionsorganes 
(Vorniere)  sind  für  einen  Theil  des  Organes  erkannt 
II.  8.  126),  jenen,  dessen  functionelle  Verhältnisse  völlig  dunkel  sind.  Ein  anderer 

Theil  dagegen  erweist  sich  in  Beziehungen  zum 
sympathischen  Nervensysteme,  und  dieser  Um- 
stand begründet  die  Vorführ-ung  an  dieser  Stelle. 

Das  Organ  ist  von  bräunlich-gelblicher  Farbe 
und  von  bald  weicherer,  bald  festerer  Consistenz. 
Es  besitzt  eine  abgeplattete,  annähernd  halbmond- 
förmige Gestalt,  sitzt  mit  breiter  Basis  der  Niere 
auf  und  nimmt  gegen  den  freien  convexen  Band 
hin  an  Dicke  ab.  Seine  im  fötalen  Zustande  (Fig. 
661)  ziemlich  glatte  Oberfläche  gestaltet  sich 
bald  uneben  und  bietet  später  oft  bedeutende  jfurchenartige  Vertiefungen,  welche 
der  gesammten  Oberfläche  eine  höckerige  oder  geschrumpft  erscheinende  Be- 


Rechte  Niere  mit  Neben- 
niere eines  Fötus  von  7 
Monaten. 


Fig.  662. 


Jiilus 


Linke  Nebenniere  von  vorne.  3/4.  Aus 
dem  ililus  tritt  eine  Vene. 
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sobaffenheit  verleihen  (Pig.  662).  Eine  bedeutendere  Einsenkung  findet  sich  meist 
an  der  medialen  Seite  und  greift  in  der  Eegel  auf  die  Vorderfläche  tlher.  Sie  stellt 
den  Hüus  vor,  an  welchem  Blutgefäße  ein-  und  austreten.  Beide  Nebennieren 
liegen  der  Lnmhalportion  des  Zwerchfells  auf,  in  ziemlich  gleicher  Höhe  mit  dem 
11.  Brustwirbel,  die  rechte  wenig  tiefer.  Die  rechte  Neben- 
niere berührt  mit  ihrer  vorderen  Fläche  den  hinteren  Band  Fig- 6C3. 
des  rechten  Leberlappens.  Die  linke  gi'enzt  lateral  an  die  Milz. 

Das  jede  umgehende  Bindegewebe  fixirt  sie  in  ihrer  Lage. 

Die  Substanz  des  Organes  besteht  aus  einer  äußeren 
oder  Rindenschichte,  welche  die  innere  Schichte  oder  das 
Mark  umschließt  (Fig.  663).  Erstere  ist  von  gelblicher  Farbe 
und  festerer  Consistcnz,  während  das  Mark  grau  oder  bräun-  Quersdmitt  duroi  die 

^ ivebenniere. 

lieh  gefärbt  und  von  weicherer  Beschaffenheit  ist. 

Der  feinere  Bau  lässt  eine  äußere  Bindegewebsschiclite  unterscheiden,  von  der  aus 
feine  Züge  in’s  Innere  sich  fortsetzen  und  ein  Gerüste  für  andere  Bildungen  ahgehen. 
In  der  Rindemubstanz  kommt  durch  Verschiedenheit  der  Färbung  schon  dem  bloßen  Auge 
eine  Schichtung  zum  Ausdruck,  indem  eine  innere  dunklere  gelb-  oder  rothbraune  von 
einer  äußeren  helleren  gelblichen  sich  abgrenzt.  Diese  Verschiedenheit  beruht  auf  einem 
differenten  Verhalten  von  Zellen,  ■welche  in  bestimmter  Gruppirung  die  Hauptmasse  der 
Binde  darstellon.  Zu  äußerst,  unter  dem  bindege'webigen  Überzüge,  finden  sich  mehr- 
fache Lagen  von  Zellenhaufen.  Dann  folgen  dichter  gedrängte  Stränge  von  Zellen.  Nach 
außen  sind  diese  Stränge  mächtiger  und  umschließen  zahlreichere  Zellen,  -während  sie  nach 
innen  dünner  und  kürzer  werden,  und  nur  aus  je  einer  Zellreihe  bestehen.  Alle  Zellstränge 
stehen  senkrecht  zu  der  Marksubstanz,  gegen  welche  die  Kinde  mit  einer  Lage  kleiner 
Zellgruppen,  oder  auch  mit  vereinzelten  Zollen,  abschlioßt.  Sämmtliche  ZeUeu  sind  in- 
differenter Art,  bestehen  aus  Kern  und  Protoplasma  mit  deutlicher  äußerer  Abgrenzung. 
Wo  sie  gruppirt  sind,  bieten  sie  polyedrische  Formen.  Im  Marke  kommen  wieder  die 
bindegewebige,  hier  von  reichen  Gefäßen  durchsetzte  Grundlage  und  darin  eingebettete 
Zellen  zur  Unterscheidung.  Die  letzteren  sind  entweder  vereinzelt  oder  gruppirt.  Manche 
besitzen  polygonale  oder  radiäre  Gestaltung  und  sind  darin  Ganglienzellen  ähnlich.  Auch 
cylindrische  Elemente  in  kicinen  Gruppen  oder  in  Strängen  kommen  vor,  so  dass  die 
Marksubstanz  aus  nicht  rein  nervösen  Theilen  sich  zusammensetzt. 

Ein  bedeutender  Beichlhum  von  Heroen,  größtentheils  aus  dem  Plexus  coeliacus 
stammend,  aber  auch  aus  anderen  benachbarten  Geflechten  (S.  524),  ist  zu  den  Nehen- 
nieren  verfolgbar.  Das  Verhalten  dieser  Nerven  in  der  Marksubstanz,  zu  der  sie  nach 
Durchtritt  durch  die  Kinde  gelangen,  ist  bis  jetzt  noch  unbekannt.  Lbtmg  hat  bei  niederen 
Wirbelthieren  die  den  Nebennieren  der  höheren  Vertebraten  homologen  Organe  in  sym- 
pathischen Ganglien  gesehen,  die  von  einer  Corticalschichte  umlagert  werden.  Bei  Selachiern 
bestehen  beiderlei  Bestandtheile  von  einander  getrennt.  Bei  Reptilien  treten  diese  in 
engere  Verbindung  (Be-ion)  und  bei  Vögeln  -wird  der  vom  Sympathicus  gelieferte  Theil 
in  zerstreuten  Portionen  von  dem  anderen  umschlossen,  während  der  nämliche  Vorgang 
bei  Säugethieren  (Kaninchen)  das  vom  sympathischen  Nervensysteme  gelieferte,  die 
Marksubstanz  darstellende  Gewebe  als  eine  zusammenhängende  Masse  von  der  Rinden- 
schichte umhüllt  werden  lässt  (Mitsokuei). 

Die  Zellgruppen  der  Rindenschichte  stammen  vom  Cölomepithel,  sind  abgeschnürte 
Portionen  desselben,  die  zur  Zeit  der  ersten  Sonderung  des  exoretorischen  Apparates  in 
das  darunter  gelegene  Bindegewebe  treten.  Sie  lagern  dann  zwischen  den  Urnieren 
(luterrenales  Organ). 
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Die  Arterien  kommen  jeder  Nebenniere  aus  verschiedenen  Gebieten  zu.  1.  Arteiia 
suprarenalis  Superior  aus  der  Art.  phrenica  inferior;  2.  Art.  suprarenalls  media  ans  der 
Aorta;  und  3.  Art.  suprarenalis  inferior  aus  der  Art.  renalis.  Ähnlich  verhalten  sich 
die  Venen.  Darin  spricht  sich  eine  ursprünglich  bedeutendere  Verbreitung  der  Anlage 
des  Organs  in  der  Leibeshöhle  aus. 

Über  den  Bau  der  Nebenniere  handeln : Eckee,  der  feinere  Bau  der  Nebenniere 
beim  Menschen  und  den  vier  Wirbelthierklassen.  1846.  Aenold,  J.,  im  Archiv  für 
patholog.  Anat.  Bd.  XXXV.  Ebeeth,  in  Strickers  Handbuch  der  Gewebelehre,  v.  Beünn, 
im  Archiv  f.  mikroskop.  Anat.  Bd.  VIII.  Gotisohaü,  Arch.  f.  Anat.  1883. 


Achter  Abschnitt. 


Vom  Integumente  und  von  den  Sinnesorganen. 

Allgemeines. 

§ 393. 

Wir  vereinigen  in  diesem  Abschnitte  die  Darstellung  der  äußeren  Bedeckung 
des  Körpers  mit  jener  der  Sinnesorgane,  nicht  blos,  weil  erstere  zugleich  der 
Träger  allgemein  sensibler  Bildungen  ist,  sondern  vor  Allem  deshalb,  weil  alle 
specifischen  Sinnesorgane  von  jener  ihren  Ausgang  nehmen.  Das  den  Körper 
gegen  die  Außenwelt  abgrenzende  Gewebe,  eine  den  umgebenden  Medien  und 
ihren  Zuständen  ausgesetzte  Epithclschichte,  lässt  auch  Organe  hervorgehen, 
welche  Eindrücke  jener  Zustände  empfangen.  Wie  immer  auch  dem  Integumente 
in  seiner  indifferenten  Gestaltung  vielerlei  andere  Beziehungen  zur  Ökonomie  des 
Organismus  zufallen,  so  ist  doch  das  die  bedeutungsvollste,  dass  es  in  seiner  in- 
differenten Form  den  Mutterboden  flir  die  Entfaltung  jener  Organe  abgiebt.  Eine 
Voraussetzung  dieser  Sinnesorgane  ist  aber  die  Existenz  des  Nervensystems, 
dessen  Entstehung  ans  gemeinsamer  Grundlage  mit  den  Werkzeugen  der  Sinne 
aus  dem  primitiven  Ectoderm  im  vorigen  Abschnitt  (II.  S.  346)  hervorge- 
hoben ward. 

Von  der  Bedeutung  des  Ectoderm  als  eines  Primitivorganes  bleibt 
auch  dann,  nachdem  Nervensystem  und  Sinneswerkzeuge  aus  ihm  entstanden, 
noch  ein  großer  Theil  übrig.  Er  giebt  sich  kund  in  minder  differenzirten  Einrich- 
tungen, die  der  Empfindung  dienen,  und  an  vielerlei  anderen  Bildungen,  die  zum 
Schutze  des  Körpers  und  auch  für  specieUere  Zwecke  wirksam  sind.  Auch  für 
die  ausgebildeten  Organe  der  höheren  Sinne  leistet  das  Integument  noch  manche 
wichtige  Dienste,  indem  es  einen  Theil  der  HUfsorgane  derselben  darstellt.  Damit 
vermehren  sich  nicht  nur  die  Beziehungen  der  äußeren  Körperbedeckung,  sondern 
sie  gewinnen  für  jene  auch  neue  Leistungen  und  erhöhen  den  functionellen  Werth 
dieses  Organsystems  für  den  Gesammtorganismns. 

Geoenbauk,  Anatomie.  6.  Äuil.  II. 
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A.  Vom  Integumente. 

Structur  der  änfsereii  Haut. 

§ 394. 

Die  Oberfläche  des  Körpers  findet  ihre  Abgrenzung  gegen  die  Außenwelt 
durch  die  äußere  Haut,  das  Integumenlum  commune  oder  die  Cutis.  Dieses  um- 
hüllt alle  Theile  der  Oberfläche  und  steht  an  den  Mündungen  innerer  Hohlräume 
mit  der  diese  auskleidenden  Schleimhaut  in  continuirliche]' Verbindung.  Die  schon 
im  frühesten  Zustande  der  Sonderung  der  Körperanlagc  gebildete  Epithelschichte, 
die  wir  als  Ectoderm  bezeichneten,  bildet  den  Ausgangspunkt  für  die  Entstehung 
des  Integumentes.  Aus  dem  primitiven  einschichtigen  Zustande  geht  es  allmählich 
in  einen  zweischichtigen  übei',  die  erste,  basal  befindliche  Schichte  besteht  dann 
aus  höheren  Elementen,  über  welchen  die  aus  platteren  Zellen  gebildete  Schichte 
liegt.  Von  der  basalen  ersten  Schichte  werden  neue,  über  ihr  lagernde  Zell- 
schichten gebildet,  dieser  somit  aus  dem  Ectoderm  hervorgegangenen  »Ober- 
haut« gesellt  sich  noch  eine  andere,  unter  ihr  lagernde  Gewebeschichte  zu.  Diese 
wird  durch  Bindegewebe  gebildet,  welches  aus  dem  Mesoderm  hervorging.  So 
sind  fortan  zweierlei  Gewebe  an  der  Zusammensetzung  des  Integumentes  betheiligt. 
Epithelial-  und  Bindegewebe.  Aber  die  primitive  Epithelschichte,  das  Ectoderm, 
behält  den  Vorrang,  indem  mannigfaltige  Organe,  welche  aus  dem  Integument 
entstehen,  ihre  wesentlichsten  Bestandtheile  von  ihr  beziehen,  wenn  auch  bei  dem 
Aufbau  Aller  das  Bindegewebe  .als  Stütze  und  Unterlage  für  die  epithelialen  Bil- 
dungen betheiligt  ist.  Dieser  Antheil  des  Bindegewebes  ist  jedoch  mehr  passiver 
Art,  denn  der  Anstoß  zu  jenen  Differenzirungen  nimmt  vom  Epithel  seinen  Aus- 
gang und  von  ihm  werden  die  physiologisch  wichtigeren  Bestandtheile  jener  Or- 
gane geliefert.  Von  diesen  beiden  genetisch  und  functioneil  verschiedenen  und 
auch  sonst  differenten  Lagen  stellt  die  oberflächliche,  epitheliale,  die  Oberh.aut  oder 
Epidermis,  die  tiefere,  bindegewebige,  die  Lederhaut  oder  das  Corium  vor. 

§ 395. 

Die  Oberhaut  [Epidermis)  folgt  überall  der  von  ihr  überkleideten  Lederhaut, 
ihre  Formelemente  bieten  aber  mit  der  Ausbildung  der  mehrfachen  Schichtung 
innerhalb  der  letzteren  verschiedene  Befunde.  Hauptsächlich  sind  deren  zwei 
unterscheidbar.  In  den  unteren  Schichten  behalten  die  Zellen  mehr  ihre  primitive 
Beschaflenheit.  Die  Zellen  sind  weich,  in  Bezug  auf  Protoplasma  und  Kern  weniger 
modificirt  als  die  oberflächlicheren.  Sie  stellen  das  sogenannte  Stratum  Mulpif/hu 
[Rete  mucosum  Mutpiyhn)  vor,  indes  in  den  oberflächlichen  Schichten  die  Zellen 
in  Plättchen  umgefomt  sind  und  ihr  Protoplasma  unter  Verlust  des  Kernes  in 
Hornstotf  (Ceratin)  umgewandelt  zeigen.  Sie  bilden  die  Hornschichte,  das  Stratum 
corneum  (Fig.  664).  Beide  Schichten  sind  von  wechselnder  Mächtigkeit. 

Im  Stratum  Malpighii  bilden  die  Zellen  mehrfache  Lagen,  welche  zwi- 
schen die  am  Corium  vorhandenen  Vorsprünge  eindringen  und  zwar  derart,  dass 
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(las  Relief  der  Coriumoberfläche  die  Hornschichte  wenig  oder  gar  nicht  beeinflusst. 
Der  Natur  seiner  Elemente  gemäß  bildet  das  Stratum  Malpighii  den  Ausgang  für 
alle  aus  der  Oberhaut  hervorgehenden  Bil- 
dungen, wir  haben  es  daher  als  Keimschichte 
der  Oberhaut  anzusehen. 


Fig.  6G4. 


Die  tiefste  Zellenlage  (Basalscbichte)  der 
Malpighi’sohen  Schichte  besteht  aus  längeren 
Elementen,  welche  zur  Oberfläche  der  Lederhaut 
senkrecht  gestellt  sind  und  mit  feinen  Fort- 
sätzen oder  Zacken  in  eben  solche  Vertiefungen 
der  äußersten  Lederhautschichte  eingreifen  Fig. 

064).  Diese  langgestreckte,  allen  Wirbelthieren 
zukommende  Form  der  Zellen  der  Basalsohichte 
leitet  sich  von  einem  primitiven  Zustande  ab. 

Die  Basalschichte  ist  die  'älteste,  ur- 
sprünglichste. An  gefärbten  Ilautstellen, 
oder  in  der  Haut  der  farbigen  Menschenrassen, 
sind  diese  Zellen  der  Sitz  des  Pigmentes,  welches 
aas  gelblichen,  bräunlichen  oder  schwärzlichen 
Körnchen  sich  darstellt.  Die  darüber  folgende 
Schichte  der  Keimschichte  bietet  mehr  rundliche 
Zellformen  dar,  die  mit  den  sich  berührenden 
Flächen  innig  unter  einander  Zusammenhängen, 
indem  die  früher  (I.  S.  07)  geschilderte  Inter- 
cellularstructur  auch  hier  besteht.  Hin  und 

wieder  zeigen  sie  auch  leichte  Färbung.  Gegen  das  Stratum  eorneum  werden  die 
Zellen  platter,  verlieren  allmählich  die  Intercellularstructnr  und  gehen  in  eine  gegen 
Reagentiensich  eigenthiimlioh  verhaltende  Zwischen- 
schichte, Stratum  intermediura,  Str.  granulosum, 
mit  mehrfachen  Zelllagen  Uber,  welche  jedoch  nur 
an  den  mit  mächtiger  Epidermis  versehenen  Haut- 
stellcn  deutlich  ist.  Ebenda  kommt  noch  eine 
darüber  lagernde  Zellschiehte  zur  Unterscheidung 
(Str.  lucidum),  in  welcher  jene  Körnchen  ver- 
schmolzen sind.  Im  Str.  granulosum  führen  die 
Zellen  verschieden  geformte  Körperchen  [Ehidin- 
schicUe),  bei  noch  bestehendem  Kerne,  der  erst  jen- 
seits, im  Stratum  eorneum,  verloren  geht. 

Stratum  eorneum.  In  dessen  tieferen 
Lagen  ist  die  Plattenform  der  Zellen  deutlich  aus- 
gebildet  und  nimmt  unter  Abflachung  der  Zellen 
nach  der  Oberfläche  bedeutend  zu.  Die  Zellen 
sind  fest  und  hart  geworden,  ihr  Körper  besteht 
aus  llornstoff.  In  der  Hornschichte  spricht  sich 
die  Function  des  Integumentes  als  Schutzorgan  am 
vollständigsten  aus.  Unmittelbar  über  der  Keim- 
schichte befindet  sich  an  den  Stellen  mit  mächtiger 
Oberhaut  eine  hellere  Lage  (Strntum  lucidum),  die 
auch  chemische  Differenzen  darbietet.  In  den  Zellen  der  tieferen  Lagen  der  Horn- 
schichte bestehen  noch  Kernreste.  Die  Zellen  der  oberen  Lagen  hängen  innig  unter 
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einander  zusammen  und  lösen  sich  nur  gruppenweise  als  »Epidermisschtippeheni  ab. 
Der  an  der  Oberfläche  stattfindende  Verlust  wird  durch  den  Wiederersatz  compensirt, 
welchen  das  Stratum  mucosum  leistet.  Hier  werden  stets  neue  Elemente  gebildet. 
Diese  rücken  allmählich  in  die  höheren  Schichten,  nach  Maßgabe  des  oberflächlichen 
Substanzverlustes. 

Da  der  Verhornnngspiocess  vom  Stratum  intermedium  an  bis  zur  Oberfläctie  des 
Stratum  corneum  in  verschiedenen  Stadien  sich  einsteilt,  die  durch  Behandlung  mit 
chemischen  Eeagentien  in  besonderen  Schichten  darstellbar  sind,  so  ist  demzufolge  das 
Stratum  corneum  wieder  in  einzelne  Unterschichten  aufgelöst  worden.  Die  Beziehung 
dieser  Schichten  zu  einander  lässt  jene  Veränderungen  nur  als  vorübergehende  betir- 
theilen,  ln  denen  die  verschiedenen  Grade  der  Verhornung  znm  Ausdrucke  kommen. 

Zu  den  Pigment  führenden  Hautstellen  gehört  die  Areola  mammae  (s.  unten: 
und  die  Haut  des  Scrotums.  Durch  dunkles  Pigment  ist  manchmal  auch  die  Um- 
gebung des  Afters  ausgezeichnet. 


§ 396. 

Die  Leder  haut  (Cortwm  oder  Derma)  wird  durch  faseriges  Bindegewebe 
von  verschiedenem  Gefüge  gebildet.  In  den  oberflächlichen  Theilen  sind  die  Fasern 
und  Bündel  inniger  mit  einander  durchflochten,  indes  in  den  tieferen  Lagen  das 
Gefüge  lockerer  wird.  Im  Bindegewebe  verbreitete  elastische  Fasern  verleihen 
der  Haut  Blasticität,  die  in  einzelnen  Fällen  sogar  einen  hohen  Grad  erreichen 
kann.  Die  elastischen  Fasern  bilden  Netze,  welche  nach  der  oberen  Schichte  der 
Lederhaut  zu  feiner  und  dichter  werden.  An  der  der  Epidermis  zugewendeten 
Fläche  besteht  die  weichste  Beschaffenheit,  die  sich  auch  in  den  feinen  Fibrillen 
ausspricht.  Hier  erheben  sich  Vorsprünge,  die  Papillen  der  Lederhaut,  in  Bezug 
auf  das  gesammte  Integument  auch  GuUs-Papülen  benannt.  Nach  ihnen  wird  der 
sie  tragende  Theil  der  Ledorhaut  als  Pars  papillaris  unterschieden.  Dieser  geht 
allmählich  in  den  tieferen,  lockerer  gewebten  Theil  der  Lederhaut  über,  in  welchem 
das  Bindegewebe  ein  Netzwerk  vorstellt:  Pars  reticularis.  An  diese  Schichte  der 
Lederhant  reiht  sich  allmählich  das  Unterhaulbindegewebe  au,  als  eine  Schichte 
mit  größeren  Maschenräumen,  in  welchen  meist  Fettzellenmassen  enthalten  sind. 
Diese  Schichte  vermittelt  die  Verbindung  der  Haut  mit  den  unter  ihr  liegenden 
Körpertheilen,  vor  Allem  mit  den  oberflächlichen  Fascien. 

Die  Lederhaut  ist  ihrer  Zusammensetzung  gemäß  aus  Bindegewebe,  mit  allen 
diesem  Gewebe  zukommenden  Eigenschaften  ausgestattet,  sie  ist  die  Trägerin  von 
Blut-  und  Lymphbahnen,  in  ihr  vertheilen  sich  Nerven.  In  der  Pars  reticularis 
beginnt  eine  Einlagerung  von  Fettzellen,  welche  in  reicherer  Menge  im  Unterhaut- 
bindegewebe sich  ausbilden  und  dasselbe  auf  bestimmten  Strecken  zu  einem  Fett- 
polster der  Haut  [Panniculus  adiposus)  sich  gestalten  lassen. 

Das  Fettpolster  des  Unterhautbiiidegewebes  bildet  an  verschiedenen  Stellen  eine  an 
Mächtigkeit  variable  Schichte,  bei  welcher  der  individuelle  Ernährungszustand  des  Körpers 
eine  Rolle  spielt.  An  den  Wangen,  an  der  Brust  und  am  Unterbauch,  sowie  in  der 
Gesäßregion,  beim  Weibe  besonders  in  der  Umgebung  der  Brustdrüse,  kann  das  Fett- 
polster zu  ansehnlichem  Durchmesser  gelangen,  aber  auch  am  Oberschenkel  und  an  den 
Armen.  In  größerer  Verbreitung  ist  es  am  weiblichen  Körper,  dessen  abgerundete 
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Formen  jener  Fettschichte  ihre  Entstehung  verdanken.  Eine  excessive  Fettentwickelung 
besteht  in  der  >Steatopygiet  der  Hottentottenweiher,  bei  denen  das  Gesäß  zu  ungeheurem 
Umfange  sich  gestaltet.  Auch  auf  die  Hüft-  und  Oberschenkelregion  ist  diese  Hyper- 
trophie des  Fettpolsters  fortgesetzt. 

Die  Papillen  der  Lederhaut  sind  verschieden  dicht  stehende  Erhebungen 
(Fig.  664)  von  variabler  Länge.  Sie  sind  am  meisten  am  Handteller  und  an  der 
Fußsohle  ausgebildet,  stehen  da  auch  am  dichtesten,  sind  aber  auch  noch  an 
manchen  anderen  Orten,  z.  B.  an  der  Brustwarze,  von  ziemlicher  Länge.  Die 
kleinsten  zeigt  die  Haut  des  Gesichtes,  wo  sie  an  manchen  Stellen  sogar  fehlen 
können.  Im  Ganzen  sind  sie  an  der  behaarten  Körperobei-fläche  wenig  entwickelt. 
Zuweilen  sind  einige  mit  einander  an  der  Basis  verbunden,  und  bilden  Papillen- 
gruppen. Am  Handteller  und  an  der  Fußsohle  wie  an  der  Beugefläche  der  Finger 
und  Zehen  finden  sich  die  Papillen  auf  leistenförmigen  Erhebungen  des  Corium, 
welche  auch  äußerlich  wahrnehmbar  sind.  Diese  Hautleistchen  besitzen  an 
den  verschiedenen  Localitäten  eine  bestimmte  Anordnung,  verlaufen  in  bestimmter 
Richtung;  die  auf  ihnen  sitzenden  Papillen  bieten  mannigfache  Combinationen. 
Au  den  vorbenannten  Stellen  nehmen  die  Leistchen  polsterartige  Erhebungen  der 
Haut  ein,  die  Taslhallen.  Andeutungen  von  Leistchen  finden  sich  auch  an  anderen 
Stellen,  sind  aber  in  anderer  Anordnung. 

Die  Blutgefäße  der  Haut  vertheilen  sich  mit  ihren  größeren  Ästen  im  Unterhant- 
biiidegcwebe  und  verzweigen  sich  von  da  aus  in  die  Loderhaut,  gegen  deren  Oberfläche 
eie  feinere  Netze  bilden,  aus  denen  Capillarschlingen  in  die  Papilien  einragen  (Fig.  664). 
Ein  Theii  der  letzteren  entbehrt  der  Gefäße  und  enthält  Endorgane  von  Nerven.  Die 
Lymphgefäße  bilden  sowohl  in  der  Lederhaut  als  auch  im  Unterhautbindegewebe  ein 
Netzwerk;  von  dem  des  Corium  treten  Fortsätze  in  die  Papillen  und  gehen  da  in  Lymph- 
spalten über,  welche  näher  alä  die  Blutcapillaren  gegen  die  Oberfläche  herantreten. 

Die  Entwicklung  der  Papillen  beginnt  im  5.  Monat  der  Fötalperiode. 

Die  Fellzellen  der  Lederhaut  Anden  sich  in  Träubchen  grnppirt  in  den  Maschen- 
räumen  der  Pars  reticularis  (Fig.  664),  von  da  reichlicher  in  das  ünterhautbindegewebe 
eingebettet.  Sie  beginnen  schon  im  4.  Monat  des  Fotallebens  aufzutreten  und  vermehren 
sich  von  da  bedeutend,  so  dass  beim  Neugeborenen  ein  mächtiges  Fettpolster  subcutan 
verbreitet  ist.  Blutgefäßnotze  umspinnen  die  Fettzellengruppen.  Nur  in  geringer  Menge 
sind  Fettzellen  in  der  Haut  des  Ohres,  der  Nase,  der  Lippen  vorhanden.  Fast  ganz 
fchit  Fett  in  der  Haut  der  Augeniider,  des  Penis,  Scrotum,  der  Clitoris  und  der  Labia 
minora.  Reicher  ist  es  da  vorhanden,  wo  eine  mächtigere  Entwickelung  der  Hautdrüsen 
besteht. 

Die  Dicke  der  Haut  wechselt  nach  der  Örtlichkeit;  am  dicksten  ist  sie  an  der 
Streckfläche  dos  Rumpfes  und  der  Gliedmaßen.  An  den  mit  längeren  Papillen  versehenen 
Stellen  ist  in  der  Regel  die  Epidermis  bedeutend  verdickt,  wie  am  Handteller  und  an 
der  I'ußsohle,  auch  an  der  Beugefläche  der  Finger  und  Zehen.  Über  die  Verbreitung 
der  Leistchen  s.  Blasciiko,  Arch.  f.  mikr.  Anat.  Bd.  XXX.  — 

§ 397. 

Im  subcutanen  Bindegewebe  besteht  an  manchen  Stellen  eine  Lockerung  des 
Gefüges,  so  dass  kleinere  oder  größere  Lückenräume  entstehen,  die  in  ähnlicher 
Weise  wie  dieses  (I.  S.  340)  dargestellt  wurde,  mit  Synovia  sich  füllen  und  zu 
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»Sohleimbeuteln«  sich  gestalten.  Die  Entstehung  dieser  Bursae  synoviales 
subcutaueae  (Haut-Schleimbeutel)  ist  an  ähnliche  Bedingungen,  wie  bei  jenen 
des  Muskelsystemes  geknüpft.  Sie  bilden  sich  an  Stellen,  wo  die  äußere  Haut 
über  Skeletvorsprflnge  sich  erstreckt,  denselben  unmittelbar  aufgelagert.  Hier 
sind  es  theils  die  Verschiebungen  des  Integnmentes  bei  der  Bewegung  des  Körpers, 
wodurch  jene  Lockerungen  des  Bindegewebes  erzeugt  werden,  theils  ist  es  die 
Wirkung  von  Druck  oder  Stoß,  welche  an  manchen  exponirten  Körperstellen  Platz 
greift  und  als  Causalmoment  jener  Bursae  subcutaneae  gelten  muss.  Wohl  die 
meisten  dieser  Gebilde  entstehen  erst  nach  der  Geburt  als  unmittelbare  Folgen 
jener  Einwirkung,  viele  von  ihnen  erst  im  späteren  Alter,  so  dass  sie  längere 
Zeit  hindurch  wirkende  Ursachen  voraussetzen.  Das  Specielle  der  Ausbildung 
dieser  Schleimbeutel,  ihr  Volum  und  ihre  Gestaltung  sind  ebenso  mannigfaltig  wie 
bei  jenen  des  Muskelsystems. 

Die  durch  häufiges  oder  sogar  constantes  ■Voikommcn  wichtigsten  snhcutanen  Schleim- 
beutel sind  folgende:  Am  Sacrum,  und  zwar  meist  über  dem  4.  oder  5.  Wirbel  findet 
sich  im  hohen  Alter  constant  ein  Schleimbeutel  vor  (B.  sacralis).  An  der  Schulter  sind 
solche  unter  gewissen  Verhältnissen  zuweilen  über  der  Spina  scapulae,  häufiger  über  dem 
Acromion  beobachtet  (B.  acrcmialis).  Mehrere  kommen  in  der  Gegend  des  Ellbogen- 
gelenks vor.  Der  bedeutendste  lagert  auf  dem  Olecranon  (^Bursa  olecranc)^  meist  von 
einer  derben  Lamelle  der  Fascie  umgeben.  Seltener  finden  sich  kleinere  auch  an  den 
Epicondylen  des  IIumerUB.  Unbeständige  auf  der  Dorsalseite  der  Hand,  über  den 
Articulationes  metacarpo-phalangeae,  auch  über  den  Interphalangealgelenkcn , commu- 
niciren  zuweilen  mit  den  entsprechenden  Gelenkhühlen.  In  der  Hüftregion  findet  sich 
zuweilen  eine  B.  troclianterica  superficialis.  Am  Knie  i.st  auf  der  Patella  die  B.  prae- 
patelLaris  zu  nennen,  welche  in  verschiedenen  Tiefen  lagert  und  selten  rein  subcutau, 
häufig  unter  der  Fascie,  fast  beständig  unmittelbar  auf  der  Kniescheibe,  zwischen  ihr 
und  einer  Fortsetzung  der  Strecksehne  zu  linden  ist.  Nicht  selten  ist  dieser  Sehleim- 
beutel von  sehnigen  Strängen  durchsetzt,  die  aus  den  Zwischenwänden  des  mehrfächerigen 
Zustandes  des  Schleimbeutels  hervorgingen.  Bald  bestehen  diese  einzelnen  Formen  für 
sich,  bald  sind  slo  mit  einander  comblnirt  und  können  dann  auch  untereinander  Zu- 
sammenhängen. Ziemlich  regelmäßig  besteht  auch  eine  B.  praetibialis  au  der  Tuberositas 
tibiae  und  an  dem  Ligamentum  patellae,  jedoch  noch  von  der  Fascie  bedeckt.  Unter- 
halb dieser  Bursa  mucosa,  längs  der  Crista  tibiae  kommen  zuweilen  noch  einige  kleinere 
vor.  Über  den  Malleolen  kamen  gleichfalls  subcutaiie  Schleimbentel  zur  Beobachtung, 
-dm  Fuße  trägt  der  Rücken  solche  zuweilen : über  dem  ersten  Keilbeine,  an  der  Tubero- 
sitas des  5.  Metatarsale,  sowie  am  Rücken  der  Zehen;  an  der  Sohlüäche  über  dem 
Fersenbeinböcker. 

Äußere  Einwirkungen  geben  sich  auch  in  einer  Ossification  der  Lederhaut  kund. 
Diese  ist  an  verschiedenen  Örtlichkeiten,  die  längerer  Diuckwiikuiig  ausgesetzt  sind, 
beobachtet  (Exerzierknochen). 

Die  am  Eotoderm  sclion  frühzeitig  sich  äußernde  Productivität  hat  auch 
noch  dessen  Abkömmling,  die  Epidermis  behalten,  indem  auch  von  dieser  mannig- 
fache Oi’gane  entstehen.  Solche  epidermoidale  Organe  sind  theils  vorwaltend 
durch  verhornte  Zellen  gebildete,  die  Nägel  und  //aarc,  theils  sind  es  Drüsen 
mancherlei  Art,  die  Hautdrüsen.  Au  beiderlei,  über  das  ganze  Integument  ver- 
breiteten Bildungen  hat  auch  die  Lederhaut  einen  gewissen  Autheil. 


Vom  Integumente. 
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Von  den  EpidemoidalgeMlden. 


1.  Verhornte  Organe. 

1.  Nägel. 

§ 398. 

Die  Endphalangen  der  Eiuger  und  der  Zehen  tragen  auf  ihrer  Dorsalfläche 
schützende  Platten,  die  mgd  (Ungues),  ans  verhornten  Zellen  zusammengesetzt. 
Sie  stellen  der  Haut  aufsitzeude,  theilweise  in  sie  eingcschlossone  Platten  vor,  die  aus 
Modificationen  der  Epidermis- hervorgehen.  Die  erste  Andeutung  des  Nagels  zeigt 
sich  bei  Embyonen  in  der  9. — 10.  Woche  als  eine  terminale,  von  dem  Endgliede  des 
Fingers  oder  der  Zehe  durch  eine  Einsenkung  ahgesetzte  Bildung  (Zandku).  Darin 
stimmt  der  Mensch  mit  Säugethieren  überein.  Jene  abgegrenzte  Strecke  wandelt  sich, 
dorsal,  zum  Nagelbette  um,  auf  welchem  Aie  Nagelplatte  entsteht;  volar  bildet  sich 
auf  jener  abgegrenzten  Fläche  nur  eine  dickere  Epidermisschichte  aus.  Unter  Zu- 
nahme des  Volums  der  Fingerbeere  wird  jener  volare  Abschnitt  immer  unansehn- 
licher und  geht  endlich  in  einen  saumartigen,  von  der  Fingerbeere  scharf  abgegrenz- 
ten Vorsprung,  den  •»  NagelsauvK  über,  welchen  der 
freie  Band  der  Nagelplatte  übeiTagt.  Diese  ist  am 
ausgebildeten  Nagel  von  der  einen  nach  der  anderen 
Seite  etwas  gewölbt,  und  zwar  nimmt  diese  Wölbung 
vom  2.  zum  5.  Finger  oder  Zehen  zu.  Meist  ist 


Fig.  666. 
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auch  eine  leichte,  distalwärts  gehende  Krümmung 
vorhanden,  welche  ebenfalls  häutig  am  5.  Finger  be- 
deutender ist  als  an  den  übrigen.  Die  den  Nagel 
tragende  Stelle  der  Uederhaut,  das  Nagelbett, 

Matrix,  setzt  sich  hinten,  und  da  anschließend  noch 
eine  Strecke  weit  seitlich,  in  eine  vom  hinteren  Thcil 
der  Nagelplatte  eingenommene  Einsenkung  der  Haut, 
den  Nagelfalz  fort.  Die  diesen  überdeckende  und  so- 
mit hinten  und  auch  etwas  seitlich  über  die  Nagelplatte 
sich  lagernde  Haut  ist  der  Nagelwall  (Fig.  666).  Das  Nagelbett  entspricht  in  Aus- 
dehnung und  Wölbirng  seiner  Oberfläche  der  Gestalt  der  Nagelplatte.  Vorne  ist  das 
Nagelbett  durch  den  schmalen  Nagelsaum  von  der  Haut  der  Fingerbeere  getrennt. 

Die  Lederhaut  des  Nagelbettes  zeigt  leistenförmige,  von  hinten  nach  vorne 
verlaufende  Erhebungen.  An  ihrem  freien  Hände  bieten  diese  zuweilen  Aus- 
zackungen dar,  oder  auch  papilleuähnliche,  aber  unregelmäßige  Vorsprünge,  so 
dass  sie  einer  Summe  longitudinal  genäherter,  nicht  von  einander  getrennter 
Papillen  zu  entsprechen  scheinen.  Der  Grund  des  Nagelbettes  trägt  starke  Pa- 
pillen; dann  beginnen  die  Leistchen  und  zwar  ganz  schwach,  um  erst  weiter 
distalwärts  sich  bedeutender  zu  erheben.  Am  vorderen  Rande  des  Nagelbettes 
werden  sie  niedriger  und  laufen  convergirend  in  die  papillentragende  Nachbar- 
schaft des  Nagelsaumes  aus. 
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An  der  Nagelplatte  ist  der  verhornte  oberflächliche  Theil,  welcher  das 
Nagelbett  vorne  überragt,  indem  er  über  dasselbe  voi’V'ächst,  von  einer  dünnen 
darunter  befindlichen  Schichte  zn  unterscheiden.  Letztere  entspricht  der  Keim- 
schichte, in  welche  sie  sieh  an  den  Grenzen  des  Nagelbettes  fortsetzt.  Wie  diese 
zwischen  die  Papillen  der  Lederhaut,  so  senkt  sich  die  entsprechende  Schichte 
am  Nagel  zwischen  die  Leistehen  des  Bettes  ein.  Der  mächtigere,  hornige  Theil 
der  Platte  besteht  ans  zahlreichen,  fest  verbundenen  Lamellen,  welche  aus  \ er- 
homten,  innig  an  einander  gefügten  Plättchen  zusammengesetzt  sind.  Alle  zeigen 
Kernreste.  Der  hinterste,  in  dem  Nagelfalz  sitzende  Theil  des  Nagels  {Nagel- 
wurzel) ist  als  der  jüngste  dünner  und  weicher  als  der  vordere,  freiliegende 
Theil.  Er  läuft  im  tiefsten  Grunde  des  Falzes  in  eine  Lamelle  aus,  welche  unten 
von  der  Keimschichte  des  Bettes,  oben  von  jener  des  Nagelwalls  umfasst  wird. 

Vom  Grunde  des  Nagelfalzes  geht  das  Wachsthum  des  Nagels  vor  sich,  und 
zwar  durch  eine  von  beiden  Flächen  her  erfolgende  Apposition.  Immer  neue 
Zellen  werden  hier  der  Hornplatte  des  Nagels  augefiigt  und  bedingen  so  deren 
allmähliches  Vorrücken  auf  ihrem  Bette  nach  vorne  zn.  Die  Hornplatte  tritt 
demgemäfl  vorne  vom  Bette  ab.  Aber  auch  vom  Nagelbette  her  wird  das  AVachs- 
thum  des  Nagels  vorzüglich  in  der  Dicke  gefördert. 

Die  hinterste  papillentragendc  Strecke  des  Nagelbettes  geht  in  einer  nach  vorne  con- 
caven  Linie  in  jenoii  Theil  dos  Nagelbettes  über,  welcher  durch  ganz  flache  Leistchen 
ausgezeichnet  ist.  Diese  kommen  erst  nach  der  Oebiirt  zur  vollständigen  Entfaltung. 
Dieser  Theil  wird  durch  eine  nach  vorne  convexe  Linie  gegen  die  die  stärkeren  Leistchen 
tragende  Fläche  ahgegrenzt.  Letztere  ist  reichet  an  Blutgefäßen  als  die  erstere,  woher 
es  kommt,  dass  hei  einer  größeren  Ausdehnung  der  ersteren  nach  vorne  eine  weißliche 
Stelle  auf  der  Fläche  des  Nagels  vor  dem  Nagelwalle  sich  unterscheiden  lässt:  äie  Lunula. 
In  der  Eegel  ist  diese  am  Daumen,  seltener  an  den  nächstfolgenden  Fingern  an  der  Ober- 
fläche des  Nagels  bemerkbar.  Die  Wachsthumsvorgäuge  des  Nagels  gaben  sich  auch  in 
einer  Veränderung  der  Lunula  kund,  welche  in  einer  Zu-  oder  Abnahme  entsprechende 
Veränderungen  am  gesammten  Nagelbette  ausdrüekt. 

Die  ßeduction  des  volaren  Theiles  der  Nagelanlage  zum  Nagelsaum  ist  an  die  Aus- 
bildung der  Fingerbeere  geknüpft,  die  wieder  mit  der  Entfaltung  der  Tastballen  an  dieser 
Stelle  Hand  in  Hand  geht.  Bei  den  Affen  ist  der  Nagelsaum  noch  ein  sehr  ansehnliches, 
volar  oder  plantar  gelagertes  Gebilde,  welches  einen  derberen  Epidermisüberzug  besitzt. 
Bei  den  krallentragenden  Säugethieren  ist  dieselbe  Bildung  zwischen  den  Rändern  der 
stark  seitlich  gekrümmten,  eben  die  Kralle  bildenden  Nagelplatte  vorhanden,  und  am 
mächtigsten  erscheint  sie  als  »Sohlenhorn«  bei  den  Hufthieren  (Boas). 

Die  Anlage  der  Nagelplatte  entsteht  im  dritten  Monate  unter  der  Hornschichte  der 
Epidermis,  nimmt  allmählich  am  Nagelfalz  wie  vom  Bette  her  zu  und  verliert  gegen  den 
sechsten  Monat  den  von  der  Hornschichte  gebildeten  Überzug  (Eponychium).  Aber  erst 
im  siebenten  Monat  äußert  sich  das  Längewachsthum  durch  den  frei  vorragenden  Platten- 
Eand.  Beim  Neugeborenen  ist  der  letztere  scharf  von  dem  noch  auf  dem  Botte  liegenden 
Theile  des  Nagels  abgesetzt.  Da  er  dünner  und  auch  schmaler  ist  als  dieser  geht  er 
bald  verloren.  ’ 


Vom  Integumente. 
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2.  Haare. 

§ 399. 

Die  Oberfläche  des  Körpers  trägt  fast  in  ihrer  Gesammtheit  dieselben  Ge- 
bilde, die  das  Haarkleid  der  Sängethiere  vorstelleii.  W.ähreud  des  fötalen  Lebens 
bedeckt  sich  die  Haut  mit  einem  dichten  Flaume  feiner  Härchen,  der  Lanugo, 
auch  an  jenen  Strecken,  an  denen  die  Beha.arung  später  zurücktritt.  Dieses  Haar- 
kleid bringt  der  Mensch  mit  zur  Welt.  Au  manchen  Stellen  zwar  hat  es  sich 
schon  vor  der  Gelmrt  verändert:  die  Haare  sind  straffer,  auch  länger  geworden^ 
wie  an  der  Kopfhaut,  oder  sie  zeigen  sich  als  stärkere  Gebilde,  wie  au  den  Wim- 
pern der  Allgenlieder,  aber  fost  am  ganzen  übrigen  Körper  haben  die  feinen  Här- 
chen der  Lanugo  noch  ihre  Verbreitung.  Unbehaart  sind  nur  wenige  Stellen  (s. 
unten).  Erst  nach  der  Geburt  tritt  die  Dilfcrenzirung  des  Haarkleides  insofern 
bedeutender  hervor,  als  die  Lanugo  theilweise  verschwindet  und  die  Behaarung 
bestimmter  Stellen  mächtiger  wird.  Das  Haar  dient  dann  beim  Menschen  nur 
zur  theilweisen  Bedeckung,  wie  es  ja  diese  Bedeutung  auch  für  die  Sängethiere 
erst  nach  und  nach  gewonnen  haben  kann,  ans  einer  anderen  Einrichtung  hervor- 
gegangen, die  wir  in  § 408  in  Betracht  ziehen. 

Die  erste,  die  Entstehung  der  Haare  einleitende  Veränderung  der  Epidermis 
erscheint  zu  Ende  des  dritten  Monats  des  Eötallebens  und  beginnt  in  Gestalt  un- 
ansehnlicher Verdickungen  der  noch  schwachen  Epidermisschichte.  Die  Zellen  finden 
sich  in  einer  eigenthiimlicheii  An- 
ordnung, auf  welche  wir  zurück- 
koinmen  werden.  Während  die 
oberflächlichen  Vorragungen  sich 
allmählich  ausgleichen,  nehmen  die 
einwUrtsgehenden  zu,  und  zwar 
durch  Wucherungen  der  Keim- 
schichte; 80  entstehen  Fortsätze  der 
Keimschiohte  der  Oberhaut,  welche 
in  die  Loderhaut  oingesenkt  sind 
und  deren  Gewebe  allmählich  als 
eine  um  die  Zellmasse  sich  anord- 
nende BindegoAvebsschichte  ivahr- 
nehmen  lassen.  Das  gesammte 
Gebilde  stellt,  nach  und  nach 
in  die  Tiefe  wachsend,  die  Anlage  eines  Haarhalges  [FolUculus  pili)  vor  (Pig.  667  A), 
in  welchem  die  Differonzirung  des  Haares  selbst  stattfindet.  Am  Grunde  des  Haar- 
balges entsteht  von  der  Lederhaut  her  eine  in  ersteren  einragende,  Blutgefäße  füh- 
rende Papille,  Papilla  pili. 

Von  den  die  Ilaarbalganlage  darstellenden  ZeUen,  welche  continuirlieh  in’s 
Stratum  Malpighii  übergehen,  formen  sich  die  über  der  Papille  befindlichen  zu  einem 
dünnen  verhornten  Str.ange.  welcher  sich  allmählich  durch  neuen  Zuwachs  zu  einem 
kegelförmigen,  mit  seiner  Basis  die  Papille  umfassenden  Gebilde  gestaltet.  Das  ist 
die  Anlage  des  Haares,  welche  allmählich  gegen  die  Oberfläche  zu  auswächst  [S]. 
Die  um  die  Haaranlage  befindlichen,  nicht  zu  letzterer  verwendeten  Zellenschichten 
sondern  sich  in  zwei  Lagen:  eine  äußere  ist  die  Fortsetzung  der  Keimschichte, 
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und  eine  innere,  die  wir  Haarscheide  nennen,  kommt  nur  auf  einer  Strecke  zur 
Ausbildung.  Die  Elemente  beider  gehen  im  Grunde  des  Haarbalges  in  die  Basis 
des  Haares  ohne  scharfe  Grenze  über.  Keimschichte,  llaarscheide  und  Haaranlage 
hängen  hier  zusammen,  indes  letztere  weiter  aufwärts  von  der  Scheide  umschlossen 
wird.  Bei  diesem  Vorgänge  ist  es  also  die  Verhornung,  welche,  über  der  Papille 
entstehend,  die  Spitze  des  Haares  sich  sondern  lässt.  Die  sie  darstellenden,  in  die 
Länge  gezogenen  Zellen  verbinden  sich  inniger  mit  einander  zu  Fasern  und  stellen 
so  den  festen  Ilaarschaft  vor,  der  gegen  die  Papille  zu  in  indifferente  Zellen,  jene 
der  ITaarzuiiehel  {Bulbus  pili],  übergeht.  Indem  im  Bereiche  der  letzteren  immer 
neue  Zellen  gebildet  werden,  während  die  älteren  verhornend  dem  Haarschafte  sich 
ansohließen,  wächst  der  letztere;  seine  Spitze  dringt  bis  zur  Hornschichte  der  Epi- 
dermis empor,  legt  sich  hier  zuweilen  in  mehrfache  Biegungen  (Fig.  667  C],  bevor 
der  fortwachsende  Schaft  den  in  jener  Schichte  gebotenen  Widerstand  überwindet, 
und  kommt  endlich  zum  Durchbruch.  Sowohl  am  Haarbalg  als  auch  am  Haare 
selbst  sind  bereits  früher  Differenzirungen  aufgetreten,  wodurch  beide  zu  compli- 
cirten  Gebilden  sich  gestalten. 


§ 400. 


Am  ausgebildcten  Haare  wird  der  Schaft  zum  größten  Theile  von  den 
spindelförmigen  und  spröden  Gebilden  zusammengesetzt,  welche  zu  Fasern  innig 

verbunden  sind.  Diese  verleihen  dem  Haare  unter 
Fig.  BGS.  dem  Mikroskope  ein  fein  längsgestreiftes  Aussehen. 

Sie  bilden  die  am  menschlichen  Haare  überaus 
mächtige  Rindenschichte,  den  Sitz  der  Färbung  des 
Haares.  In  seiner  Achse  wird  der  Körper  des 
Ilaarschaftos  zuweilen  von  anders  beschaffener 
Substanz,  dem  Marke,  durchsetzt.  Dieses  besteht 
aus  formal  weniger  veränderten,  aber  gleichfalls 
verhornten  Zellen,  welche  in  einfacher  oder  mehr- 
facher Keihe  eine  Säide  zusammensetzeu.  Sie  können 
auch  einzelne  Gruppen  bilden,  welche  von  der 
dann  auch  in  der  Achse  des  Haares  vorhandenen 
Kindensubstanz  von  einander  getrennt  sind.  Diese 
Markzellen  sind  meist  abgeplattet,  bei  seitlicher 
Ansicht  quadratisch,  meist  mit  reicheren  Pigment- 
massen ausgestattet.  Eine  dritte  Art  von  ver- 
hornten Elementen  bildet  das  Oberhäutchen  (Cuti- 
cula) des  Haares,  eine  Schichte  dünner,  die  Einde 
überkleidonder  Plättchen,  welche,  schnppenförmig 
angeordnet,  einander  thoilweise  decken.  Die  auf- 
wärts gerichteten  freien  Ränder  dieser  l’lättchen 
lassen  auf  der  Oberfläche  des  Haarschaftes  das  Bild 
feiner  netzförmiger  Linien  entstehen. 


Querßchnitt  durcli  ein  Kopfhaar  sammt 
Balg.  «Haar,  b Oberhäutchen,  cinneie, 
d äußere  Lage  der  llaarscheide,  e Keim- 
schichte  des  Haarbalges , f Basal- 
schichte derselben,  g Glasmembran 
des  Balges,  A Baserschichte  desselben, 
i Grenze.  (Nach  Fket.) 


Die  Fasern  der  Rinde  des  Haarachaftes  sind  nur 
durch  künstliche  Behandlung  trennhar,  ebenso  wie  die 
sie  zusammensetzeiiden  Theile.  Am  Oberhäutehen  des 
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Haares  vieler  Säugethiere  {Nager,  CMropteren  u.  a.)  sind  die  Plättchen  spärlicher,  bilden 
dagegen  stärkere,  in  einer  Spiraltonr  geordnete  Vorsprünge.  Das  Pigment  des  Haares  ist 
theils  diffus,  theils  ln  Form  feiner  Körnchen.  Es  fehlt  im  weißen  Haare.  Das  Mark 
führt  regelmäßig  feinst  vertheilte 

Luft,  die,  an  weißen  Haaren  durch-  (;ß9_ 

schimmernd,  denselben  Silberglanz 
verleiht.  Die  Luft  ist  ursprünglich 
intercellulär  vertheilt,  später  kommt 
sie  auch  ira  Innern  der  verhornten 
Markzellen  vor. 


Die  am  Uaarschafte  differen- 
zirten  Gewebetheile  geben  an 
der  Haarzwiebel  in  indifferentere 
Zellen  Uber,  welche  reichliches 
Pigment  enthalten  und  im  Grund 
des  Ilaarbalgcs,  um  die  Papille 
herum,  ohne  wahrnehmbare  Grenze 


in  die  Zellschichten  der  Haar- 
scheide (innere  Wurzelscheide) 
(Fig.  669)  und  in  die  Keimschichte 
des  Haarbalges  (äußere  Wurzel- 
scheide) sich  fortsetzeu,  die  erstere 
umfasst  den  als  Hanrwurzelmyter- 
schiedenen,  in  den  1 laarbalg  cin- 
gesohlossencn  Abschnitt  des  Ilaar- 
schaftes  und  sondert  sich  in.  zwei 
Lagen. 

Die  äußere,  in  der  Regel  durch 
eine  einzige  Zellenlage  vorgestellt 
(^Henle’sche  Schichte)  (Fig.  668  d.), 
zeigt  die  kernlosen  Elemente  etwas 
gestreckt  zu  einer  glashellen  Mem- 
bran verbunden,  in  welcher  hin 
und  wieder  intercelluläre  Lücken 
bestehen.  Nach  innen  von  dieser 
folgt  eine  einfache  Lage  mehr 
polyedrischer  Zellen,  mit  Kern- 
resten (Huxley’sche  Schichte  c.J. 
Es  ist  beachtenswenh , dass  die 
Haarscheide  sich  nur  bis  zur  Mün- 
düug  der  Drüsen  des  Haarbalges 
erstreckt,  und  nicht  in  die  Horn- 
schichte der  Epidermis  übergeht, 
welche  von  außen  her  bis  zu  jener 
Mündung  sich  einsenkt  (Fig.  669). 
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Keimschichie 
des  Haarhalges 


Haarwurzel 

Haarbalg 

Hnurpapille 


Fettzellen 

Theil  eines  Scliniltes  durch  die  Haut  mit  einem 
Barthaare,  ca.  ro/,.  Nach  Biesiadeoki. 


Endlich  findet  sich  zu  innerst,  dem  Oberhäutehen  des  Haarschaftes  an  der  “Wurzel  dicht 
anliegend,  eine  Schichte  dachziegelförmig  sich  deckender,  kernloser  Plättchen,  welche 
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wesentlich  dasselbe  Verhalten  wie  das  genannte  Oherhäutchen  darhietet.  (Oherhautchen 
der  Haarscheide.) 

Am  Haarbalge  unterscheiden  wir  die  der  Lederhaut  entstammende  äußere  binde- 
gewebige Faserschichte  und  die  ihr  innen  angeschlossene  Keimschichte,  welche 
m der  ganzen  Länge  des  Follikels  besteht,  und  in  der  Textur  jener  der  Epidermis  sich 
gleich  verhält,  wie  sie  denn  in  dieselbe  auch  fortgesetzt  ist.  An  der  Faserhaut  besteht  zu 
innerst  eine  homogene  Membran  (Glashaut)  (Fig.  6689),  welcher  nach  außen  circulare 
Fasorzüge  folgen,  eine  starke  Ringschiehte  bildend,  an  welche  eine  Längsfaserschichte  sich 
ansohlicßt.  Terminal  ist  die  Faserhaut  des  Haarbalges  nicht  streng  abgeschlossen,  sondern 
setzt  sich  noch  in  bindegewebige  Züge  fort,  die  in  die  Lederhaut  auslaufen. 

Die  Vertheilung  von  Rinde  und  Marie  ist  im  llaarschafte  verschieden.  An  den 
Spitzen  fehlt  das  Mark  stets.  Die  Kopfhaare  von  Kindern  entbehren  es  in  den  ersten 
Leben.äjahren,  ebenso  fehlt  es  in  den  feineren  Haaren  auch  später.  In  den  Haaren  vieler 
Säugethiere  dagegen  bildet  es  den  ansehnlichsten  Bestandtheil  (Insectivoren,  Halbaffen, 
viele  Nager,  Chiroptera). 

Ober  den  feineren  Bau  des  Haares  s.  die  HandbUcher  über  Gewebelehre. 


§ 401. 

Mit  den  Haaren  stehen  noch  Muskeln  und  Drüsen  in  Verbin- 
dung und  zum  ITaarbalge  treten  regelmäßig  Nerven,  welche  von  der  Seite  her 
die  Faserhaut  durchsetzen  und  in  der  Keimschiehte  des  ITaarbalges  sich  inter- 
eellulär  mit  seinen  Fibrillen  verbreiten.  Sehr  bedeutend  sind  sie  an  den  Spürhaaren 
der  Säugethiere.  Der  Papille,  die  nicht  den  übrigen  Cntispapillen  gleichwerthig 
ist,  fehlen  sie  oder  bilden  ein  selteneres  Vorkommnis. 

Die  Miiükeln  werden  durch  Züge  glatter  Muskelzellen  gebildet,  welche  in  der 
Lederhaut,  etwas  entfernt  von  der  Mündung  des  Ilaarbalgos,  entspringen  und 
schräg  zu  letzterem  verlaufend  gegen  dessen  Ende  hin  an  der  Faserschichte  des 
Haarbalges  sich  befestigen  (Fig.  669].  Indem  sie  den  stumpfen  Winkel,  den  der 
schräg  stellende  Haarbalg  bildet,  durchsetzen,'  richten  sie  durch  ihre  Wirkung 
den  letzteren  auf  und  »sträuben«  das  Haar  [Mm.  arrectores  pilorum).  Da  diese 
Muskelzüge  auch  an  den  kleineren,  über  den  Körper  vertheilten  Haaren  Vor- 
kommen, und  zugleich  eine  Erhebung  der  die  Haarbalgmündung  umgebenden 
Hautstelle  hervoihriugen,  so  rufen  sie  bei  ihrer  Hesammtwirkung  Jenen  Zustand  der 
Haut  hervor,  den  man  als  Cutis  anserina  (»Gänsehaut«]  bezeichnet. 

Die  Drüsen  der  Haarbälge  sind  Talgdrüsen,  welche  mit  dem  Drüseuapparate 
der  Haut  ihre  Darstellung  finden  (§  404]. 

Die  Behaarung  des  Körpers,  wie  sie  schon  in  der  Lanugo  gegeben  war, 
zeigt  nur  wenige  Stellen  ausgeschlossen.  Haare  fehlen  gänzlich  am  Handteller 
und  an  der  Fußsohle,  auch  am  Eüeken  der  Endphalangen  von  Fingern  und  Zehen, 
am  rothen  Lippenrande  und  an  der  Glans  penis  und  elitoridis  wie  an  der  Innen- 
fläche des  Praeputium,  welche  letzteren  Theile  übrigens  ihrem  Entwickelungs- 
gange gemäß  der  Körperoberfläche  ursprünglich  fremd  sind. 

An  den  übrigen  Strecken  der  Körperoberfläche  kommt  die  Behaarung  in 
verschiedenem  Maße  zur  Entfaltung,  nach  Alter  und  Geschlecht  und  auch  indi- 
viduell in  mancherlei  Verschiedenheiten.  Ebenso  verscliieden  ist  die  Stärke  der 
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Haare  und  die  Form  ihres  Querschnitts.  Während  die  straffen  und  schlichten 
Haare  mehr  oder  minder  eylindrisoh  sind,  ist  das  gelockte  Haar  häufig,  wenn  auch 
nicht  allgemein,  etwas  abgeplattet,  am  meisten  bei  den  kraushaarigen  Rassen. 
Auch  die  Anordnung  der  Haare  gleichartig  behaarter  Strecken  ist  mannigfach. 
An  der  Kopfhaut  bilden  sie  Gruppen. 

Die  Muskeln  dieser  Haarbalggnippeii  sind  derart  aiigeordnet,  dass  die  der  einzelnen 
Haarbälge  sich  zu  einem  gemeinsamen  Bauche  verbinden,  der  nach  der  Oberfläche  zu 
in  einzelne  Bündel  sich  auflBst. 

Straffe  borstenähnliche  Haare  stellen  die  Cilim  oder  Wimperhaare  der  Augenlider 
vor.  Ähnlich  auch  die  Haare  der  Augenbrauen,  SupereUia.  lin  Vorhof  der  Nase  er- 
scheinen gleichfalls  stärkere  Härchen,  Vibrissae.  Die  über  den  Körper  verbreiteten  WoU- 
haare  (Lanugo)  bilden  sich  häufig  dichter  und  länger  aus,  bei  Männern  in  der  Regel  an 
der  Brust,  auch  oft  an  der  .Schulter  und  dem  Rücken.  Ara  stärksten  sind  die  Barthaare, 
aber  auch  jene  der  Scharagegend  und  der  Achselhöhle  übertreffen  die  Kopfhaare  an  Dicke. 
Das  in  der  Behaarung  des  Körpers  gegen  den  Mann  zurüokstehende  Weib  nähert  sich 
dem  männlichen  Typus  mit  dem  Beginne  der  climacterischen  Jahre  durch  das  Auftreten 
stärkerer  Haare  an  Oberlippe  und  Kinn,  wodurch  es  zuwcüen  zu  einer  wirklichen  Bart- 
bildun"  kommt.  In  vereinzelten  Fällen  ward  die  Verbreitung  eines  ganz  bedeutenden 
Haarwuchses  über  die  sonst  nur  spärlich  behaarten  Körperregionen  bekannt  (Haarmenschen). 
Diese  Hypertrichosis  ist  von  einem  Ersatz  der  Lanugo  durch  stärkere  Haare  ableitbar. 

Da  die  Haarbälge  nicht  senkrecht,  sondern  meist  schräg  die  Haut  durchsetzen,  so 
kommt  damit  -den  Haaren  eine  bestimmte  Richtung  zu,  der  ^Strich  der  Haaret,  welcher 
an  den  verschiedenen  Körperregionen  verschieden  ist.  Im  Großen  und  Ganzen  zeigen 
sich  in  der  Richtung  der  Haare  gewisse  regelmäßige  Verhältnisse  (vgl.  Eschkicht,  Arch. 
f.  Anat.  u.  Phys.  1837;  Voigt,  Denkschriften  der  k.  k.  Acad.  zu  Wien.  Bd.  XIII;  auch 
Eckek,  Archiv  für  Anthropologie.  Bd.  II). 


Wie  die  in  der  fötalen  Lanugo  bestehenden  Haare  nur  die  Vorläufer  der  späteren, 
für  die  verschiedenen  Regionen  sich  verschiedenartig  ausbildendcn  Haare  sind,  so  sind 
auch  diese  keineswegs  auf  lange  Lebensdauer  angelegt;  auch  hier  besteht  Untergang 
und  Neubildung.  Bei  den  Säugethieren  ist  der  Wechsel  des  Haarkleides  an  jenen  der 
Jahreszeiten  geknüpft.  Beim  Menschen  ist  der  Haarwechsel  minder  von  jenen  Be- 
ziehungen abhängig.  Kr  beginnt  mit  veränderten  Beziehungen  zur  Papille.  Das  Haar 
löst  sich  mit  seiner  Wurzel  aus  der  Nachbarschaft  der  Papille  und  rückt  allmählich 
höher  im  Haarbalge  hinauf,  wobei  die  Zellen  seiner  Wurzel  stets  mit  den  Elementen  der 
Keimschichte  des  Follikels  im  Zusammenhang  bleiben.  Später  findet  ein  Atrophiren  jener 
Elemente  statt,  und  dieselben  schließen  sich  dann  verhornt  dem  Uaarsikafte  an  und 
lassen  denselben  mit  einem  zerfaserten  Ende  erscheinen.  Das  Haar  tritt  damit  aus  dem 
iiin  gen  Zusamiuenhange  mit  dem  Follikel.  Inzwischen  hat  sich  in  der  Umgebung  der 
atrophisch  gewordenen  Papille  von  der  Keimsohiohte  des  Fullikels  her,  dem  Mutterboden 
des  alten  Haares,  neues  Zellmaterial  zur  Anlage  eines  neuen  Haares  gestaltet.  In  dem 
neuen  Gebilde  geht  nun  eine  Differenzirung  vor  sich,  wie  sie  bei  der  ersten  Anlage  des 
Haarbalges  oben  bes'hrieben  ward.  Es  sondert  sich  der  Inhalt  jenes  Fortsatzes  in  die 
Haarscheide  und  in  die  Anlage  eines  neuen  Haares.  Das  Wachsthum  des  letzteren 
ist  ein  Factor  zur  Aterdrängung  des  alten,  welches  weiter  empor  geschoben  wird  und 
endlich  ansfällt.  Dann  nimmt  das  junge  Haar  vollständig  die  Stelle  des  alten  ein.  Es 
findet  also  im  Haarwechsel  ein  sich  Ablösen  des  an  der  Papille  gebildeten  Stranges 
verhornter  Zellen  statt,  welche  eben  das  Haar  vorstellen,  während  darunter  aus  dem 
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Beste  indifferent  gebliebener  Zellen  ein  neues  Haar  sich  anlegt.  Den  Ausgangspunkt 
bildet  der  Follikel,  nach  dessen  Schwund  hei  CaWities  auch  keine  Haarbüdiiiig  mehr 
stattftnden  kann. 

Uber  Haarwechsel  Köllikue,  Zeitsch.  f.  wiss.  Zoologie.  Bd.  I.  Langer,  Denk- 
schrift. der  k.  k.  Acad.  zu  Wien.  Bd.  T.  Unna,  Aroh.  f.  mikr.  Anat.  Bd.  XII. 


II.  Drüsen  der  Ilant. 

§ 402. 

Die  im  Integumente  verbreiteten  Drusen  sind  Producte  der  Keimschichte,  aus 
welcher  die  Drüsenanlagen  entstehen.  Diese  lassen  sehr  verschiedene  Zustände 
hervorgehen,  für  welche  man  als  Ausdruck  einer  Eintheilung  den  Befund  an  der 
ausgebildeten  Drüse  genommen  hat,  und  sie  demnach  als  tuhnlüse  und  alveoläre 
imterscheidet.  Beide  sind  jedoch  sehr  dißerenten  Ursprungs.  Während  dieersteren 
genuine  Hautdrüsen  sind,  erscheinen  die  letzteren  an  die  Entstehung  der  Haare  ge- 
knüpft, und  stehen  in  Verbindung  mit  den  Haarbälgen.  Bei  den  tnbulösen  Drüsen 
wächst  das  Ende  des  Schlauches,  nachdem  es  eine  bestimmte  Tiefe  erreicht  hat,  nicht 
mehr  in  gerader  Richtung  weiter.  Man  kann  sich  vorstellen,  dass  das  gerade  Fort- 
waohsen  eine,  äußere  Hemmung  erfährt,  so  dass  nunmehr  Windungen  der  terminalen 
Schlauchstrecke  entstehen.  Diese  gestalten  sich  endlich  zu  einem  Knäuel  (Glomns), 
und  solche  Drüsen  werden  als  geknüuelte  Drüsen  [glandtdaeglomiformes]  bezeichnet. 

Die  mächtige  Entwickelung  des  Dritsenapparates  der  Haut  zeigt  sich  weniger 
im  Volum  der  einzelnen  Organe  als  in  der  großen  Verbreitung  derselben  über  das 
gesaminte  Integument.  Daraus  rosultirt  auch  die  Bedeutung  dieser  Drüsen,  die 
uns  nicht  blos  in  der  Production  von  Auswurfstoffen  entgegentritt,  sondern  auch 
von  solchen,  die  in  der  Ökonomie  des  Organismus  noch  Verwendung  finden. 

1.  Knäneldrüsen. 

§ 403. 

Wir  unterscheiden  die  Knäueldrüsen  nach  der  Qualität  des  Secretes,  wobei 
auch  im  Verhalten  der  Drüse  manche  Modificationen  bestehen. 

a.  iSchwei'ßdr Ilsen  [Gl.  sudoripurae)  bilden  die  über  das  gesummte  In- 
tegument verbreiteten,  dem  unbewaffneten  Auge  zumeist  nicht  mehr  sichtbaren 
Drüsen  dieses  Typus.  Der  Drüsenknäuel,  welcher  den  secretorischen  Abschnitt 
des  Organs  vorstellt,  findet  sich  gewöhnlich  im  reticulären  Theile  der  Lederhaut 
(Fig.  670),  oder  im  ünterhautbindegewebe,  umgeben  von  Fett.  Die  Wand  des 
Drüsenschlauches  wird  vom  Bindegewebe  der  Lederhant  geliefert.  Eine  einfache 
Cylinderzellen-Lage  mit  basalständigen  Kernen  bildet  das  Epithel,  welches  im  Ans- 
führgange in  ein  2 — 3-schichtigcs  mit  kleineren  Zellen  übergeht.  Unmittelbar 
außen  vom  Epithel  des  Drtisencauals  besteht  an  den  größeren  Drüsen  ein  conti- 
nuirlicher  Beleg  glatter  Mnskelzellcn,  welche  eine  Längsschichte  bilden.  Nach 
außen  von  dieser  begleitet  den  Canal,  soweit  derselbe  im  Corium  verläuft,  eine  .ans 
verschmolzenen  Zellplättchen  geformte  dünne  Membran.  Ein  reiches  Capillarnetz 
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umspinnt  den  Knäuel,  von  dem  ein  ziemlich  gerade  verlaufender  Ausführgang  durch 
die  Lederhaut  emporiritt.  ln  der  Epidermis  wird  der  Ausführgang  nur  von  deren 
Elementen  begrenzt , und  sein  Lumen  beschreibt  da,  wo  die  Ilornschichte  von  be- 
deutender Mächtigkeit  ist,  auf  dem  VerLurfe  durch  dieselbe,  mehrfache  korkzieher- 
förmige Windungen.  Die  Mündung  auf  der  Oberfläche  bildet  den  Schwei fiporus. 
Diese  . Drüsen  sind  verschicdengradig  verbreitet. 

Am  dichtesten  stehen  sie  am  Handteller  und  an 
der  Fußsohle,  am  weitesten  von  einander  au  der 
Eückentläche  des  Kumpfes.  Sehr  groß  sind  Jene 
der  Achselhöhle,  wo  sie  eine  fast  continnirliche, 
im  snbcutanen  Bindegewebe  liegende  Schichte 
darstellen.  An  solch  großen  Drüsen  sind  auch 
Theiluugen  des  Schlauches  beobachtet. 

An  den  großen  Drüsen  der  Achselhöhle,  zwischen 
denen  auch  kleinere  Vorkommen,  ist  die  Musonlaris 
am  hedeiitendsten  entfaltet.  Sie  fehlt  aber  auch  den 
kleineren  nicht.  Die  Länge  dea  Ansführganges 
hängt  von  der  verschieden  tiefen  Lage  des  Drüsen- 
knäuels ab. 

Die  Menge  der  auf  einen  Quadratzoll  der  Hand- 
fläche treffenden  Schweißdrüsen  ist  auf  2736  be- 
rechnet worden  (C.  Kraose). 

Einfachere  Formen  der  Schweißdrüsen  Anden 
sich  an  den  Augenlidern.  Sie  entbehren  des  Knäuels 
und  stellen  leicht  gewundene  Schläuche  dar,  die  mit 
den  Haarbälgen  der  Wimpern  ausmünden  (lifoffsche 
DrüsenJ.  Solches  Verhalten,  sowohl  was  die  Form 
der  Drüsen  als  auch  deren  Verbindung  mit  Haar- 
bälgen angeht,  bieten  bei  Säugethieren  nicht  selten 
die  gewöhnlichen  Schweißdrüsen  dar.  Auch  beim 
Menschen  ist  die  Verbindung  mit  Haarbälgen  in  der 
Kopfhaut  keine  Seltenheit. 

b.  Obrschinalzdrüsen  [CiL  ceruminiferae] 
finden  sich  in  der  Auskleidung  des  äußeren  Gebör- 
ganges.  Sie  bilden  eine  coiitinuirlicbe,  gelblich 
gefärbte  Lage  bis  zu  dem  Beginne  der  knöchern  umwandeten  Strecke  jenes  Ganges. 

Ihr  Knäuel  ist  ln  der  Kegel  lockerer  als  l)ei  den  Schweißdrüsen,  mit  denen  sie  sonst 
ühereinkumnien.  Sie  entstehen  von  den  Ilaarhälgen  ans  (At-ziieimeh].  Ihr  Secret  ist 
das  Ohr&chmalz  (^Cerumen). 

c.  Analdrüsen  [GL  circimanales)  bilden  einen  die  Afteröffnung  umgeben- 
den King.  Sie  sind  um  Mehrfaches  größer  als  die  Schweißdrüsen,  mit  denen  sie 
im  Bane  übereinstimmeu. 

Ihr  Secret  ibt  ein  Riechstoff.  Nicht  selten  sind  einzelne  Strecken  des  Canals  er- 
weitert. Die  sogenannten  Anablrüsen  der  Säugetbiere  dagegen  gehören  dem  anderen 
Typus  an,  und  dürfen  jenen  Drüsen  beim  Menschen  nicht  für  homolog  gelten. 


Fig.  070. 
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Schnitt  durch  die  Haut  mit  Schweiß- 
drüsen und  injicirten  ßlntgefäßen. 
V ergröß  erun  g : . 
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2.  Alveoläre  Drüsen. 

§ 404. 

a.  Talgtlrnsen  [Glandulae  sebaceae).  Diese  gleichfalls  fast  über  das  ge- 
sammte  Integument  verbreiteten  Drüsen  sind  größtentheils  mit  den  Haarbälgen 
verbunden  (Fig.  669).  Es  sind  bald  mehr  bald  minder  reich  in  Alveolen  ausge- 
buchtete, theihveise  auch  ramiheirte  Gebilde,  deren  in  der  Regel  kurze  Ausführ- 
gänge gewöhnlich  in  den  Hals  eines  Haarbalges  münden,  mit  dem  sie  sich  ent- 
wickelt hatten.  Sie  sondern  den  Eanttalg  [Sebwm  cutaneurn)  ab.  An  den  stärkeren 
Haaren  finden  sie  sich  in  größerer  Anzahl,  zuweilen  in  rosettenfüi'miger  Gruppi- 
rung  um  den  Follikel.  An  den  feinen  Wollhaaren  sind  sie  zwar  an  Zahl  geringer, 
aber  oft  von  relativ  sehr  ansehnlichem  Umfang,  so  dass  der  Haarbalg  wie  ein  An- 
hang der  Drüse  sich  ausnimmt.  Zwischen  den  Haarbälgen  und  den  dazu  gehörigen 
Talgdrüsen  finden  sich  hin  und  wieder  isolirte  von  einfacherer  Form.  Es  sind 
terminal  erweiterte  Schläuche,  oder  solche,  welche  nur  in  wenige  Alveolen  ge- 
buchtet sind.  Diese  kleineren  Formen  der  Talgdrüsen  finden  sich  auch  an  einigen 
sonst  haarlosen  Stellen,  so  Ifilden  sie  eine  Zone  am  rothen  Lippenrande. 

Außer  den  erwähnten  finden  sich  noch  andere  Morlifleationen,  die  auch  in  der  Quali- 
tät des  Seorets  von  den  Talgdrüsen  ahweichen.  So  die  Meibom'schen  Drüsen  der  Augen- 
lider. S.  unten. 

Der  feinere  Bau  der  Talgdrüsen  zeigt  eine  dünne  Memhrana  propria,  welche  das 
Drüsenepithel  trägt.  Dieses  setzt  sich  anfänglich  in  mehreren  Schiihten  in  die  äußere 
Wurzelsoheide  des  Ilaarbalges,  oder,  bei  den  selbständig  ausmündenden,  in  die  Keim- 
schichte der  Oberhaut  fort,  ln  den  Alveolen  folgen  a>if  eine  einfache,  meist  aus  hellen 
Zellen  bestehende  äußere  Lage  noch  einige  Zoilschichten,  mit  demn  das  Lumen  der 
Alveole  mehr  oder  minder  ausgefüllt  ist.  Diese  Zellen  befinden  sich  auf  verschiedenen 
Stadien  der  Veränderung.  Sie  sind  mit  Fettkörnchen  und  Tröpfchen  gefüllt,  wobei 
das  Protoplasma  mehr  oder  minder  zurücktritt.  Durch  das  Zusammentließen  der  Tröpf- 
chen entstehen  größere  Massen,  welche  die  ganze  Zelle  einnehmen  und  mit  Zerstörung 
ihrer  ümhüllang  frei  werden.  Solche  freie  Talgmassen  finden  sich  in  den  Ausführgängen 
wohl  auch  noch  mit  Secretzellen  untermischt.  Dieses  Secret  wird  in  den  Haarbalg  an 
der  Oberfläche  des  Haares  entleert  und  liefert  demselben  einen  fettigen  Überzug. 

Große  Talgdrüsen  sind  in  der  Haut  des  Gesii^hte.s,  be.-onders  an  der  Nase  verbreitet, 
wo  eine  Verstopfung  des  Ansführganges  und  infolgedessen  Ansammlung  des  Talges  ln 
der  Drüse  die  sog.  >Comedonen«  erzeugt.  Häufig  sind  diese  Talgdrüsen  von  einer  mikro- 
skopischen Milbe  bewohnt.  Auch  an  den  Schamlippen  des  Weibes,  dann  am  Hofe  der 
Brustwarze,  am  Scrotum  und  an  der  Ohrmuschel  sind  diese  Drüsen  von  ziemlicher  Größe. 
Klein  und  meist  einfach  geformt  an  der  Glans  penis  und  der  Innenfläche  der  Vorhaut. 
Hier  zugleich  ohne  Beziehung  zu  Haarbälgen.  Am  Handteller  und  an  der  Fußsohle  fehlen 
sie.  Auch  die  Tyson'' scheu  Drüsen  (II.  S.  190)  gehören  hierher. 


§ 405. 

b.  Milchdrüsen  [Glandulae  lactiferae).  Diese  Drflsenorgane  stehen  durch 
ihr  Secret  beim  säugenden  Weibe  in  .anderer  functioneller  Beziehnng,  bilden  aber 
morphologisch,  soweit  bis  jetzt  bekannt,  eine  Abtheilung  der  alveolären  Hantdrüsen. 
Sie  stellen  sich  daher  den  Talgdrüsen  sehr  nahe  und  gehen  Grund  zur  Annahme, 
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dass  sie  bei  den  niederen  Säugethieren  aus  anderen  Drüsen  sicli  hervorbildeten  und 
erst  allmählich  in  die  gegenwärtige  Function  eingetretou  sind. 

Sie  bilden  beim  Menschen  einen  jederseits  unter  dem  Integumente  der  Brust 
liegenden  Drusencomplex  (die  Mamma),  der  auf  der  Bnistwarze  {Papilla  mam- 
mae)  ausmündet,  die  von  einem  abgegi-enzten  Hofe  [Areola  mammne]  sich  erhebt. 
Die  Genese  dieses  für  die  Säugethiere  höchst  charakteristischen  Apparates  ist  auch 
beim  Menschen  mit  manchen  Befunden  verknüpft,  welche  auf  primitive  Zustände 
hinweisen. 

Die  erste  Anlage  des  Milclidrüsenapparates  tritt  beim  Fötus  in  einer  Ver- 
dickung der  Epidermis  auf  (Ende  des  2.  Monats).  Dann  folgt  eine  Wucherung 
der  Keimschichte,  welche  eine  ansehnliche  Einsenkung  in  die  Lederliaut  bildet.  Der 
Boden  dieser  Wucherung  gestaltet  sich  uneben,  die  Keimschichte  sendet  Fortsätze 
in  ihn  ein,  während  die  gcsamnite  von  der  Epidermis  gelieferte  Bildung  sich  abflacht 
und  peripher  vergrößert.  Daran  schließt  sich  die  Abgrenzung  dieser  Strecke  des 
Integiimontcs  durcli  eine  leichte  Erhebung  des  Randes,  so  dass  das  Ganze  eine 
flache  Einsenkung  vorstellt.  Die  Wucherungen  der  Keimschichte  an  dieser  Fläche 
sind  die  Anlagen  einzelner  Drüsen,  der  späteren  Milchdrüsen.  Die  erst  einfachen 
Driisenschläuche  treiben  im  subcutauon  Bindegewebe  Sprosse,  welche  beim  Neu- 
geborenen noch  spärlich  sind;  die  Sprosse  ramificiren  sich,  und  unter  Wiederholung 
dieses  Vorganges  geht  aus  jeder  Anlage  ein  verzweigtes  Gebilde  hervor,  dessen 
Ausfiihrgänge  zwar  mit  terminalen  Anschwellungen  enden,  aber  noch  nicht  mit 
Alveolen  besetzt  sind. 

Während  diese  DilTorenzirung  der  Drüsen  einen  relativ  langen  Zeitraum  be- 
ansprucht, sind  an  der  Oberfläche  nur  wenige  Veränderungen  entstanden.  Die 
Fläche,  von  der  ans  die  Drüsen  in  die  Lederhaut  einsprossten,  das  DriisenfeU,  ist 
etwas  größer  geworden  und  M'ird  von  einer  leichten  Erhebung  umgeben,  so  dass  es 
als  Einsenkung,  als  Mammartasche,  sich  darstellt.  Außer  den  vorhin  beschriebenen, 
reich  ramificirton,  haben  sich,  mehr  peripherisch,  auch  andere  Drüsen  angelegt, 
welche  mindere  Ausdehnung  erreichen.  Die  Vertiefung  des  Drüsenfeldes  flacht  sich 
allmählich  .ab  und  bei  Neugeborenen  liegt  es  fast  im  Niveau  der  benachbarten  Haut, 
durch  röthliche  Färbung  von  ihr  unterschieden.  Die  ferneren  Veränderungen  be- 
stehen äußerlich  in  einer  allmählichen  Erhebung  der  Mitte  des  Drüsenfeldes,  auf 
welcher  die  Mündungen  der  Drüsen  sich  finden.  Dieser  Vorgang  verläuft  während 
der  ersten  Lebensjahre.  Aus  der  Erhebung  entsteht  die  Brustwarze,  der  periphe- 
rische Theil  des  Drüsenfeldes  bildet  den  Warzenhof  [Areola  mammae]. 

Die  Entwickelung  der  Drüsen  im  ünterhautbindegewebe  ist  mit  Wucherungen 
dieses  Gewebes  verknüpft,  welches  die  Drüsen  umgiebt  und  eine,  nach  Maßgabe 
der  Ausbildung  der  Drüsen  verschieden  .ausgedehnte  Schichte  bildet.  So  gestaltet 
sich  der  Apparat  in  beiden  Geschlechtern  gleichartig  und  bleibt  auch  während  des 
Kindesalters  in  dieser  Übereinstimmung.  Erst  mit  dem  Beginne  der  Geschlechts- 
reife ergeben  sich  bedeutendere  Differenzen.  Beim  weiblichen  GescHeehte  ist  meist 
schon  vorher  eine  Zunahme  des  Umfanges  des  Warzenhofes  bemerkbar  geworden 
.I.ber  mit  dem  Eintritte  der  Pubertät  gehen  auch  am  Drüsonapparate  und  an  seiner 
Umgebung  Veränderungen  vor  sich,  welche  das  Organ  seiner  Bestimmung  entgegen- 
führen. An  den  Drüsencanälen  sprossen  alveoläre  Buchtungen.  Während  dieser 
Driisencomplex  beim  Manne  auf  der  unvollkommen  ausgebildeten  Stufe  stehen  bleibt, 
ja  sogar  theilweise  sich  rückbildet,  als  ein  rudimentäres  Organ,  das  hier  keine 
Function  besitzt,  wird  er  beim  Weibe  zu  einem  wichtigen  Secretionsorgane,  dessen 
Product  dem  neugeborenen  Kinde  die  erste  Nahrung  bietet. 

Gegenbaur,  Anatomie.  6.  Aull.  II. 
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Von  den  Vorgängen  hei  der  Anlage  des  Milchdrüsenapparates  sind  zwar  die,  welche 
auf  die  einzelnen  Drüsen  sich  beziehen,  in  wesentlicher  Ühereinstimmung  mit  anderen 
Hautdrüsen,  allein  das  Ganze  zeigt  sich  dadurch  verschieden,  dass  es  sich  als  etwas 
Zusammengehöriges  erweist,  und  dass  es  sehr  bald  oberflächlich  eine  Einsenkung  darbietet. 
Diese  an  sich  dunklen  Thatsachen  werden  durch  die  Vergleichung  mit  den  Befunden  bei 
niederen  Säugethieren  erleuchtet.  Die  Mammartasche  erscheint  bei  Monotreraen  (Ecliidna), 
als  ein  in  Function  stehendes  Gebilde,  indem  sie  der  Aufnahme  des  gelegten  Eies  dient. 
Sie  bildet  wohl  zunächst  nur  ein  Schutzorgan,  in  welchem  wohl  später  der  Drüsenapparat 
sich  ausbildet.  In  höheren  Abtheilungen  bleibt  die  Mammartasche  klein,  und  lässt  von 
ihrem  Grunde  die  Zitze  hervortreten,  welche  wahrscheinlich  durch  den  Mund  des  sau- 
genden Jungen  ihre  Ausbildung  empfängt.  Bei  Beutelthieren  und  manchen  Nagern  bleibt 
die  Zitze  bis  zum  Gebrauch  in  die  Mammartasche  eingesenkt. 

Über  Bau  und  Entvvickel.  d.  Milchdrüse:  Langee,  Denkschr.  d.  k.  k.  Acad.  zu  Wien 
Bd.  III.  Huss,  Jen.  Zeifschr.  Bd.  VIII.  Über  den  Zustand  der  Milchdrüsen  während 
verschiedener  Altersperioden : Th.  Köllieer,  Würzb.  Verhandl.  N.  F.  Bd.  XIV. 

§ 406. 

Die  beim  Weibe  stattfmdende  Weiterbildung  der  Milchdrüsen  gestaltet  den 
jederseits  auf  der  oberfläehlieben  Brustfascie  befmdlicben  Complex  der  Mamma 
zu  einem  ansebnlicben  Organe.  Dessen  Umfang  gründet  sich  aber  nicht  aus- 
schließlich auf  die  Entfaltung  der  DrUsenmasse,  vielmehr  bildet  sieh  in  der  Regel 

noch  reichlich  Fett  in  deren  Um- 
gebung aus,  welches  theilweise  auch 
zwischen  die  Drüsen  dringt.  Die  ober- 
flächliche Fettlage  wird  radiär  von 
unregelmäßigen  Bindegewebszttgen 
durchsetzt,  welche  vom  Integument 
aus  in  die  Drüsenmasse  cindringen. 
Die  linke  Mamma  ist  meist  etwas 
größer  als  die  rechte.  Die  zwischen 
den  Wölbungen  der  beiderseitigen 
Mammae  befindliche,  dem  Brustbein- 
körper entsprechende  Einsenkung 
stellt  den  Busen  (Sinus)  vor. 

Die  Drüsen  jeder  Mamma  (15 
bis  22)  formen  zusammen  eine  durch 
festes  Bindegewebe  verbundene  schei- 
benförmige Masse.  Zur  Zeit  der  Un- 
thätigkeit  der  Drüsen  bildet  das 
Bindegewebe  den  vorherrschenden 
Bestandtheil  des  Ganzen.  Mit  der 
Ausbildung  des  gesammteu  Körpers  zeigt  sich  .auch  an  den  Drüsen  der  Mamma 
eine  Weiterentwicklung,  sie  complicireii  sich  durch  fernere  Verzweigungen  und 
tragen  damit  zur  Vergrößerung  des  Complexes  bei.  Die  Vorbereitung  zur  Function 
beginnt  mit  der  Schw'angerschaft.  Jetzt  erst  erlangen  die  Drüsen  ihre  völlige  Ent- 
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faltuug.  Die  terminalen  einfachen  Alveolen  bilden  sich  zu  größeren  Gruppen  und 
alveolären  Buchtnngen  aus,  deren  auch  an  den  kleineren  Gängen  entstehen. 
Gruppen  von  Alveolen  vereinigen  sich  zu  Läppchen  (Acini).  Auch  die  größeren 
Ausführgänge  [Ductus  lactiferi,  s.  galactophori,  Milchgange)  jeder  Drüse  bilden 
Ausbuchtungen,  und  au  dem  llauptgaiige  jeder  Druse  stellt  die  unterhalb  des 
Warzeuhofes , oder  in  dessen'  Nähe  gelagerte  Strecke  allmählich  durch  Ansamm- 
lung des  Secretes  eine  bedeutende  Erweiterung  [Sinus  lactiferus)  vor  (Fig.  671). 
Aus  dieser  setzt  sich  eine  engere  Strecke  in  die  Papille  zur  Mündung  an  deren 
Sjjitze  fort. 

Im  feineren  Baue  der  Drüsen  erkennt  man  eine  WndegeweMge  Tnnica  propria  als 
Grundlage  der  Ausführwege  und  der  Alveolen.  Sie  trägt  das  Drüsenepithel.  Die  Aus- 
führgänge -wie  die  Alveolen  besitzen  vor  dem  Beginne  der  Secretion  ein  einfaches,  aus 
niederen  Cylinderzellen  gebildetes  Epithel.  Gegen  das  Ende  der  Schwangerschaft  scheint 
an  dem  Epithel  der  Drüsen  eine  Vermehrung  der  Zellen  vor  sich  zu  gehen,  denn  es 
finden  sieh  jetzt  in  denselben  noch  andere  Zellgebilde.  Außer  indifforeiiteren  bestehen 
solche  mit  Fetltröpfchen,  die  an  Menge  zunehmen.  Sie  füllen  allmählich  die  ganze  Zelle, 
deren  Kern  dadurch  undeutlich  -wird  und  später  verschwindet.  Auch  die  Hülle  der  Zelle 
geht  verloren,  so  dass  nur  noch  kugelige  Aggregate  von  Fetttröpfchen  bestehen.  Diese 
im  Innern  der  Alveoli  sich  findenden  Zellen  sind  später  in  einem  dem  Serum  ähnlichen 
Fluidum  siispendirt,  welches  gleichfalls  von  den  Drüsen  secernirt  wird.  Das  erste  Pro- 
duct der  Milchdrüsen  ist  also  eine  Flüssigkeit  mit  kugeligen  Formelementen,  die  aus  einer 
fettigen  Metamorphose  von  Zellen  hervorgingen.  Dieses  Secret  -wird  während  der  ersten 
Tage  nach  der  Gebnrt  entleert,  es  ist  das  Colostrum’,  seine  zelligeii  Elemente,  die  es 
wenig  trüben,  sind  die  Colostrumkörper.  Allmählich  tritt  zugleich,  mit  einer  Veränderung 
der  chemischen  Constitution  des  secernlrten  Serums,  ein  Zerfall  der  Fettkörperchenhaufen 
ein.  Die  Körnchen  vertheilen  sich  im  Serum,  das  dadurch  zu  einer  emulsiven  Flüssig- 
keit wird,  der  Milch.  Die  Milchabsonderung  tritt  nun  während  der  ganzen  Lactation  an 
die  Stelle  der  Colostrumbildung.  Kleinere  oder  größere  Fettkörncheu  (Butter),  jedes  von 
einer  Caseinhülle  umgeben,  bilden  die  geformten  Theile  dieses  Secrets. 

Mit  der  steigenden  Function  des  Organs  vermehrt  sich  die  Blutzufuhr  unter  Zunahme 
der  an  der  Mamma  sich  verzweigenden  Arteriae  mammariae  externae  (Äste  der  A. 
mammaria  interna  und  der  Artt.  thoracicae).  Auch  die  Venen  erfahren  eine  Ausbildung, 
sie  bilden  starke  oberflächliche  Netze  und  zeigen  zuweilen  um  die  Mamma  eine  kranz- 
förmige Anordnung  [Circulus  venosus).  Besonders  aber  gewinnen  die  Lymphbahneu  eine 
Volumvergrößerung  und  finden  sich  reichlich  um  die  Acini  entfaltet.  Daraus  hat  man 
einen  Übergang  der  Lymphe  in  die  Drüsen,  also  ihre  directe  Betheiliguug  an  der  Bildung 
der  Milch  abgeleitet. 

Die  Brustwarze  sammt  deren  Areola  ist  im  ausgebikleten  Zustande  von 
der  bouaebbarten  Cutis  durch  unebene  Oberfläche  und  dunklere  Färbung  ver- 
schieden. Die  Areola  misst  2 — 3 cm  beim  Manne,  3 — 5 cm  beim  Weibe.  Wie 
schon  in  der  Mammartasche,  so  sind  in  der'  Areola  glatte  Muskelzellen  verbreitet. 
Sie  bilden  gegen  die  Papille  zu  ein  dichtes  Netz,  von  welchem  die  ganze  Papille 
durchsetzt  ist;  es  umgiebt  so  die  Milchgänge,  w'elche  zur  Spitze  der  Papille  empor- 
steigen. Talgdrüsen  sind  sowohl  über  den  Warzenhof  als  auch  auf  die  Papille 
vertheilt.  Am  Warzenhofe  vergrößern  sie  sich  mit  der  Schwangerschaft  [Mont- 
gomery'sckc  Drüsen).  Das  Pigment,  welches  die  Papillenspitze  stets  frei  lässt, 
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vermehrt  sich  beim  Weibe  mit  eintretender  Schwangerschaft,  dazn  vergrößert 
sich  die  Areola  bedeutend , vermindert  aber  wieder  ihren  Umfang  nach  beendeter 
Lactation. 

Em  geringer  Austildiingsgrad  der  Papille  im  Verhältnis  zur  Areola  lässt  die  letztere 
heim  Sängen  unmittelbar  betheiligt  sein.  Bei  einem  Kaffernstamme  ragt  der  ganze 
"Warzenhof  stark  über  die  übrige  Mamma  vor,  und  die  Papille  ist  wenig  von  ihm  abge- 
setzt. »Das  Kind  erfasst  die  ganze  Erhöhung  mit  dem  Munde  und  saugt  daher  wie  an 
einem  Schwamme,  aber  nicht  an  einer  Warze«  (Fbitsch).  Auch  sonst  bietet  die  Warze 
in  ihrem  Verhalten  zur  Areola  viele  V.arlationen.  Zuweilen  bleibt  der  Warzenhof  ein- 
gesenkt, so  dass  die  'V\''arze  selbst  eine  tiefe  Lage  besitzt. 

Nach  dem  Aufhören  ihrer  Function  treten  die  Drüsen  eine  theilweise  Rückbildung 
an.  Der  ganze  Apparat  wird  kleiner,  und  Epithelzellen  mit  zäher  Zwischensubstanz  füllen 
die  Lumina  der  verengerten  Milchgänge.  Der  Eintritt  der  Involutionsperiode  des  Weibes 
äußert  sich  an  den  Milchdrüsen  durch  fortgesetzte  Reduotion,  so  dass  im  höheren  Alter 
nicht  nur  die  Alveolen,  sondern  theilweise  auch  die  Milchgänge  geschwunden  sind.  Auch 
das  interstitielle  Bindegewebe  nimmt  an  dieser  Rückbildung  Theil. 

Wie  alle  sich  rückbildenden  Organe  ist  auch  die  Brustdrüse  des  männlichen  Ge- 
schlechtes mit  Bezug  auf  das  Volum  vielen  Modifleationen  unterworfen.  Sie  bietet  schon 
im  Knabenalter  große  Differenzen  und  auch  in  späterer  Zeit.  Selbst  im  Grelsenalter 
kann  das  Maximum  des  Volum  des  Jünglingsalters  erhalten  bleiben.  In  seltenen  Fällen 
bildet  sich  das  Organ  auch  heim  Manne  zu  ansehnlicherem  Umfange.  Diese  »Gynce- 
comasHer,  die  einseitig  oder  doppelseitig  bestehen  kann,  ist  zuweilen  mit  Missbildungen 
des  Geschlechtsapparates  gepaart.  Für  das  Bestehen  einer  Milchsecretion  bei  Gynae- 
comasten  liegen  zwar  mehrfache,  jedoch  nach  ihrem  Werthe  sehr  ungleiche  Zeugnisse 
vor.  Über  die  männliihe  Brustdrüse  vergl.  W.  Gbübee,  Me'm.  de  l’Acad.  imp.  de  St. 
Pdtershourg.  VII.  Ser.  T.  X.  No.  10.  1860. 

Die  L.'ige  der  aiisgebildetcn  Mamma  des  Weibes  erstreckt  sicli  von  der 
dritten  bis  zur  siebenten  Rippe  und  überschreitet  selten  den  unteren  Rand  des 
M.  pectoralis  major.  Die  Lage  der  Brustwarze  entspricht  heim  Manne  in  der  Regel 
dem  4 ten  Intercostalraiirae,  zeigt  aber  gleichfalls  viele  Schwankungen. 

Von  den  im  Ganzen  seltenen  Variationen  im  Milchdrüsenapparate  ist  das  Vorkom- 
men doppelter,  aber  einer  Mamma  angehöriger  Brustwarzen  anzuführen,  woran  sich  das 
Bestehen  einer  dritten  Mamma  reiht.  Auch  hei  Männern  Ist  letzteres  Verhalten  beobachtet. 
Hiervon  wesentlich  verschieden  sind  die  in  neuerer  Zeit  genauer  untersuchten  Zustände, 
in  denen  die  Brustwarzen  fund  damit  wohl  auch  die  Mammae)  jederscits  mehrfach  in 
symmetrischer  Anordnung  sich  vorfanden;  unterhalb  der  normalen  noch  je  eine  über- 
zählige. Diese  Befunde  erinnern  an  die  Anordnung  der  Brustwarzen  mancher  Prosimier, 
deuten  somit  auf  einen  niederen  Zustand,  der  hei  .allen  Primaten  in  dem  allgemeinen 
Vorkommen  von  nur  zwei,  wie  heim  Menschen  gelegenen  Ernstwarzen  überwunden  ist. 
Das  höchste  Maß  8 accessorische  Brustwarzen.  Während  der  Lactation  stehen  auch  die 
überzähligen  Organe  in  Thätigkeit. 


Durch  Anlage  und  Entwicklung  haben  sich  die  Milchdrüsen  in  ihrer  Verwandtschaft 
mit  anderen  Drusenorganen  des  Integuments  dargestellt.  Sie  schlossen  sich  au  die  alveo- 
lären Formen  an,  die  in  den  Talgdrüsen  Verbreitung  finden.  Auch  in  dem  Secrete  findet 
die  Verwandtschaft  Ausdruck.  Fassen  wir  das  Wesentliche  in's  Auge,  so  ist  d.as  Product 
beider  Drüsenarten  eine  Fettsuhstanz.  Bei  den  Milchdrüsen  wird  das  Fett  in  kleinen 
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Körnern  oder  Tröpfchen  producirt,  die  eine  dünne  Umhüllung  besitzen,  und  diese  Form- 
bestandtheile  stellen  eine  Emulsion  (die  Milch)  her,  indem  auch  eine  seröse  Flüssigkeit 
abgesondert  wird.  Die  Production  der  letzteren  geht  den  Talgdrüsen  ab.  Sie  ist  des- 
halb der  einzig  bedeutendere  Unterscheidungspunkt  von  beiderlei  Producten,  denn  dass 
wir  kein  allzugroßes  Gewicht  auf  die  speciflschen  Verhältnisse  der  chemischen  Constitution 
der  Milch  legen  dürfen,  geht  daraus  hervor,  dass  die  Milchdrüsen  auch  das  chemisch 
verschiedene  Colostrum  absonderu.  Beim  Neugebornen  entleeren  die  Milchdrüsenanlagen 
schon  ein  zwar  milchartiges,  aber  doch  von  der  Milch  differentes  Seeret  (Lao  neonatorum, 
Hexenmilch)  und  die  eigentliche  Lactation  leitet  sich  erst  mit  der  Production  des  Colo- 
strum ein. 

Auf  eine  Ableitung  dor  Milchdrüsen  von  Talgdrüsen  wird  auch  dadurch  hingewiesen, 
dass  die  Montgomery’ sehen  Drüsen  mit  dom  Eintreten  der  Function  der  Milchdrüsen  sich 
nicht  nur  vergrößern,  sondern  dass  manche  von  ihnen  wirklich  milchabsondernde  Drüsen 
werden.  Man  hat  sie  »verirrte  Milchdrüsen«  genannt;  wir  fassen  sie  als  Zwischenglieder 
auf,  welche  die  Milch-  und  Talgdrüsen  verknüpfen  und  damit  die  ursprüngliche  Gleich- 
artigkeit von  beiderlei  Drüsen  domonstriren. 

Indem  wir  so  in  Talgdrüsen  des  Integumentes  die  den  Milchdrüsen  ursprünglich  zu 
Grunde  liegenden  Organe  erkennen,  werden  daraus  auch  die  als  Curiositäten  beschriebenen 
Fälle  verständlicher,  in  denen  Milchdrüsen  an  ganz  abnormen  Localitäten  des  Körpers, 
auch  bei  Männern  bestanden.  Wir  hätten  es  in  solchen  Fällen  nicht  mit  einer  unver- 
ständlichen »Transposition«  oder  mit  einer  »Verirrung«,  sondern  mit  der  weiteren  Ent- 
wickelung des  bereits  normal  im  Integumente  verbreiteten  Drüsenapparates  zu  thun. 
Doch  sind  diese  Fälle  sämmtlich  noch  viel  zu  wenig  untersucht,  als  dass  sie  wissen- 
schaftliche' Vorwerthung  finden  könnten. 


B.  Von  den  Sinnesorganen. 

Allgemeiner  Bau. 

§ 407. 

Die  Sinnesorgane  sind  Sonderungen  der  primitiven  epitlielialen  Köi-perdecke, 
des  Ectoderm.  Ihre  wesentlichsten  Bestaudtheile  sind  Formelemonte,  welche  den 
betreffenden  Sinnesreiz  aufuehmen  und  ihn,  durch  den  Zusammenhang  mit  dem 
Centralnervensystein,  diesem  übertragen.  Im  Centralorgaue  kommt  er  als  Empfin- 
dung zum  Bewusstsein,  .lene  Zellen  bilden  also  die  Eudapparate  sensibler  Nerven- 
fasern , welche  die  leitenden  Bahnen  vorstellon.  Die  ZeUen  selbst,  zwar  ans  Epi- 
thelien  hervorgegaugeu,  sind  jedoch  in  maunigfacher  Weise  modificirt  und  terminal 
meist  mit  besonderen  Dilferenzirnngen  ilirer  Zellsubstanz  ansgestattet.  Im  Ganzen 
herrscht  an  den  Sinneszellen  eine  haar-  oder  sLübcheuförmige  Portsatzbildung,  und 
diese  Gebilde  gelten  als  percipirende  Tbeile. 

Verschieden  ist  aber  das  Verhalten  dieser  »Eudorganc«  zu  den  Nerven.  In 
dieser  Hinsicht  sind  zwei  Kategorien  zu  unterscheiden.  Die  eine  zeigt  die  Nerven 
in  intercellulärer  \ertheilung,  ohne  dass  ein  directer  Zusammenhang  mit  den  so- 
genannten Sinneszellen  erkannt  wäre.  Das  Centrum  des  Neuröiis  liegt  weiter  cen- 
tralwärts.  Die  andere  lässt  die  Sinneszelle  als  einem  peripherischen  Neuron  zuge- 
hörig  erscheinen,  welches  sich  central wärts  befindlichen  Neuronen  auschließt,  w'ie 
sich  am  Biech-  und  am  Sehorgane  zu  erkennen  giebt. 
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Diese  Befunde  erfahren  Complicationen,  sowohl  in  den  aus  dem  Epithel  her- 
vorgegangenen Bildungen  als  auch  durch  die  Verbindung  benachbarter  Dewebe 
und  Organe  mit  dem  eigentlichen  Sinnesapparat.  Im  Ganzen  zeigt  sich  die  Ver- 
änderung auf  eine  Steigerung  der  Function  gerichtet,  welche  bei  ihrem  Übergänge 
von  einem  niederen  in  einen  höheren  Zustand  eine  specifische  Ausprägung  empfängt. 
Auf  diese  functionellen  Verhältnisse  werden  dann  alle  jene  Complicationen  bezieh- 
bar und  stellen  sich  als  Anpassungen  dar.  Das  Gesammtorgan  wird  dann  nicht 
mehr  ausschließlich  von  den  epithelialen  Bildungen  dargestellt,  die  seine  erste 
Anlage  abgaben,  sondern  es  sind  ganze  Serien  anderer  Theile  mit  ihm  in  Zu- 
sammenhang getreten  und  erweisen  sich  in  verschiede^iem  Maße  als  llilfsorgane. 

Hiernach  theilen  wir  die  Sinneswerkzeuge  in  niedere  und  höhere.  Den  ersteren 
rechnen  wir  jene  zu,  welche  ausschließlich  durch  epitheliale  Bildungen  dargestellt 
bleiben,  in  den  höheren  dagegen  fassen  wir  jene  zusammen,  welche  in  der  oben 
bezeichneteu  Art  sich  weiter  bildeten,  und  diesen  beiden  Zuständen  entspricht  auch 
ihre  physiologische  Dignität. 

Niedere  und  höhere  Sinnesorgane  unterscheiden  sich  also  auch  nach  ihrer  functio- 
nellen Bedeutung  ; der  größere  Werth  dfr  letzteren  für  den  Organismus  steht  im  Zu- 
sammenhang mit  der  höheren  morrhologischen  Aushildung,  in  der  sie  sich  darstellen, 
und  darf  wohl  als  deren  Cansalmoment  gelten.  Während  wir  für  die  höheren  Sinnes- 
organe bestimmt  ahgegrenztc  Leistungen  kennen,  und  sie  dadurch  in  functioneller  Be- 
ziehung präcis  zu  deflniren  vermögen,  ist  dieses  bei  den  niederen  nicht  allgemein  der 
Fall.  Wir  begegnen  hier  vielmehr  Verhältnissen,  welche  auch  in  Bezug  auf  die  Function 
an  indifferente  und  damit  niedere  Zustände  erinnern.  Die  niederen  Sinneswerkzeuge 
umfassen  die  Organe  des  Hautsinnes,  die  Geschmacks-  und  Geruchsorgane,  die  höheren 
jene  des  Seh-  und  des  Tlürorgans. 


A.  Niedere  Sinnesorgane, 
l.  Organe  des  Hautsiunes. 

§ 408. 

Als  solche  begreifen  wir  im  Integument  verbreitete  sensible  Apparate.  Als 
einfachsten  Zustand  haben  wir  uns  in  die  Epidermis  gelangende  und  hier  durch 
Zusammenhang  mit  Zellen  endende  Nerven  zu  denken,  wodurch  die  gesammte 
Epidermis  als  indiß'erentes  Sinnesorgan  sich  darstellt.  Aus  und  neben  diesen 
kommen  tbesondere  Organe*  zur  Ausbildung,  indem  an  einzelnen  Zellen  oder 
Gruppen  von  solchen  eine  Sonderung  vor  sich  geht.  Diese  Elemente  erfahren  Um- 
gestaltungen, indem  sie  sich  basal  wie  terminal  verlängeni,  und  am  terminalen, 
die  Perception  vermittelnden  Ende  manche  Besonderheiten  bieten.  Auch  die 
Epidermisumgebung  nimmt  an  diesen  Bildungen  theil,  Hflllzellen  liefernd,  und 
auch  von  der  Lederhant  aus  können  secundäre  Einrichtungen  das  Organ  compli- 
cirend  hinzutreten. 

Bei  niederen  Wirbelthieren  [Fischen)  besteht  ein  großer  Keichthum  solcher 
hochgradig  entfalteter  Organe,  die  wahrscheinlich  zur  Perception  differenter 
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Zustände  des  Wassers  dienen.  Aus  der  Verschiedenartigkeit  ihrer  Structur 
schließen  wir  auf  eine  Verschiedenheit  ihrer  Leistungen  und  gelangen  zu  der 
Vorstellung  einer  bei  diesen  Thieren  bestehenden  grißeren  Anzahl  von  Quali- 
täten der  Sinneswahrnehmung,  als  die  Tradition  anzunehmen  pflegt.  Auch  bei 
den  Amphibien  sind  ähnliche  Bildungen  im  Integumente  verbreitet.  Mit  dem 
Wechsel  des  Mediums  verlieren  diese  Organe,  für  deren  Function  ein  feuchter 
Zustand  der  Gewebe  Erfordertiis  ist,  ihre  ursprüngliche  Bedeutung.  Sie  erfahren 
Rückbildungen  und  fehlen  den  Amnioten;  bei  den  Säugethieren  sind  sie  in  Zu- 
stände ttbergegangen,  an  welche  die  Haare  anknüpfen,  wir  haben 
also  die  Haare  als  einen  sowohl  in  seiner  Beziehung  zu  Horvcu  (8.  S 10)  als  auch 
durch  seine  Phylogenese  den  Hautsinnesorganen  angehörigen  Apparat  anzuaehen. 
(Maitree). 

Wie  die  erste  Anlage  der  Haargebilde  mit  dem  Haue  der  Hautsinnesorgane  der 
.\mphibien  manche  Übereinstimmung  bietet,  so  ist  auch  die  Composition  des  Haarhalges 
und  der  Haarscheide  noch  von  jenen  Hautorganen  ableitbar,  und  erhält  auch  erst  durch 
die  Vergleichung  mit  diesen  für  viele  Einzelheiten  richtiges  Verständnis.  Näheres  bei 
F.  Maüebb;  Die  Epidermis  und  ihre  Abkömmlinge  Leipzig  1895. 


Fig.  072. 


Wenn  somit  die  Epidermis  auch  keine  ditferenzirten  Sinnesorgane  mehr  führt, 
so  hat  sich  doch  in  ihr  eine  reiche  Hervenverbreitung  erhalten,  welche  die  Basal- 
schichte durchsetzend  sich  in  die  Malpighi’acbe 
Schichte  begiebt,  wo  sie  intercellulär  sich  in  feine 
Fibrillen  vertheilt  (Fig.  072).  W.äbrend  die 
meisten  dieser  aus  Theilungen  von  Nervenfasern 
entstandenen  Fibrillen  sich  bezüglich  ihres  ter- 
minalen Verhaltens  der  Wahrnehmung  entziehen 
und  deshalb'  als  frei  endigend  angenommen  wer- 
den, sind  andere,  minder  feine  Fasern  mit  Zellen, 
die  man  Tastzellen  nannte,  im  Zusammenhang. 

Einzelne,  odei'  mehrfache  Zellen  bilden  den 
Endapparat  der  Faser.  Sie  sind  im  Integument 
fast  aller  Körperregioneu  nachgewiesen.  Solche 


NerveiiTertheiliing  in  der  Lippenhaiit 
eines  Kindes,  n Nervenstämmchen. 
Nach  G.  Retzids. 


auch  in  der  obersten  Schichte  der  Lederhaut  vor- 
kommende Formelemente  sind  wohl  von  der  Epi- 
dermis aus  dahin  gelangt. 

Andere  (lebilde  mit  Nervenendigungen  liegen  stets  unter  der  Epithelschichte 
in  der  Lederhaut  des  Integumentes  oder  auch  in  der  Bindegewebslage  von  Schleim- 
häuten. An  vielen  Localitäten  nehmen  sie  eine  noch  tiefere,  von  der  Oberfläche 
sehr  entfernte  Lage  ein,  so  d.ass  sie  da’durch,  wenn  auch  nicht  durch  das  All- 
gemeinste ihrer  Function,  sich  von  den  übrigen  Sinnesorganen  entfernen.  Über  die 
Qualität  ihrer  Function  können  nur  Vermuthungeu  bestehen.  Wenn  so  in  der  Ört- 
lichkeit des  Vorkommens  bedeutende  Difterenzen  gegeben  sind,  so  findet  sich  doch 
wieder  in  der  Structur  dieser  Gebilde  ziemliche  Übereinstimmung.  Eine  mark- 
haltige Nervenfaser  geht  in  eine  blasse,  den  Achsencylinder  vorstehende  Endstrecke 
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über,  auf  welcher  sie  von  einer  besonderen  feinstreifigeu  Substanz  kolbenförmig 
umschlossen  wird,  ln  diesem  Kolben  (Innenkolben)  liegt  das  einfache  oder  ge- 
theilte  knopfförmige  Ende  der  Faser.  Dazu  treten  mit  dem  Neurilemm  der  Faser 
verbundene  Umhnllnngen. 

Von  diesen  Bildungen  führen  wü’  folgende  auf: 

1.  Endkolben  oder  terminale  Nervenkuänel.  ln  denselben  findet  sich 
eine  früher  oder  später  die  Markscheide  verlierende  Nervenfaser,  welche  einfach 
oder  getheilt  ein  Knäuel  bildet.  Dieses  wird  vou  einer  bindegewebigen  Hülle 
(Kapsel)  umgeben.  Die  nach  Verlust  der  Markscheide  blass  gewordene  Faser 
wird  von  einer  feinstreifigen  Substauzschichto  umhüllt,  welche  den  Windungen  der 
Faser  folgt  und  auch  das  knopfförmige  Ende  derselben  abschließt.  Solche  Gebilde 
sind  in  der  Bindehaut  des  Auges  bekannt. 

Bei  Sängethioren  verhalten  sie  sich  meist  viel  einfacher,  indem  die  blasse  Nerven- 
endstrecke  wenig  oder  gar  nicht  gewunden  ist.  Sie  wird  von  einer  starken  Schichte  jener 
feinstreifigen  Substanz  umgeben,  dem  Innenkolben.  Diesen  umgiebt  eine  einfache  oder 
mehrfache  Lage  von  Bindegewebsplättchen,  aus  dom  Neurilemm  der  markhaltigen  l^'aser 
fortgesetzt.  Durch  Verlängerung  der  Faser  und  Aufknäuelung  unter  Verzweigung  gehen 
complicirtere  Formen  aus  jenen  einfacheren  hervor. 

Mit  den  Endkolben  nahe  verwandt  sind  die  PacinVsehen  oder  Vaier’sohen  Kürperflien 
(I.  S.  1.31).  Ihre  Verbreitung  findet  theils  im  Unterhautbindegewebe  statt,  und  zwar 
im  Gebiete  verschiedener  Nerven.  So  sind  sie  an  der  Glans  penis,  auch  au  der  Areola 
mammae  und  manchen  anderen  Stellen  beobachtet,  vor  allem  an  den  Nerven  der  Glied- 
maßen (II.  S.  497),  aber  auch  an  vielen  tiefer  gelegenen  Örtlichkeiten.  Von  solchen 
nennen  wir  nur  die  Gelenke  der  Gliedmaßen,  in  deren  Nähe,  vorzüglich  an  der  Beuge- 
seite, jene  Körperchen  in  großer  Anzahl  beobachtet  wurden  {llauher).  Auch  an  Knochen- 
nerven, dann  in  den  Ligg.  interossea  des  Unterarms  und  Unterschenkels  kommen  sie  vor. 
Ihre  Größe  beträgt  ca.  1 — 3 mm.  Ihre  physiologische  Bedeutung  ist  unsicher. 

2.  Tastkörperchen  ( Corpuscula  tactus,  Meißner’sclie  Körpereben).  Diese 
liegen  als  ovale  Gebilde  in  Papillen  der  Lederhaut,  der  Papillenspitze  genähert, 
und  bestehen  aus  einer  knänelförmig  gewundenen,  häufig  aucli  getheilteu  Nerven- 
faser, welche,  nach  Verlust  der  Markscheide,  als  blasse  Faser  noch  von  einer  be- 
sonderen Schichte  überzogen  wird , und  die  Eigenschaften  eines  gestreckten  Eud- 
kolbeus^darbietet.  Die  Faser  windet  sich  markhaltig  melir  oder  minder  dicht  bis 
zum  distalen  Ende  des  Körperchens  und  bietet  unterwegs  auch  Verzweigungen, 
dann  tritt  die  Faser  nach  Verlust  des  Markes  ins  Innere  des  Körperchens,  um  in 
j'enes  Ende  überzugehen. 

Solche  Gebilde  bergende  Papillen  werden  Taslpapillen  {PapiUne  tactus)  be- 
nannt. Sie  finden  sich  in  großer  Anz.alil  an  der  Volarflächc  der  Hand  und  an 
der  Sohlfläohe  des  Fußes,  am  reichsten  au  den  Pingerbeeren,  etwas  spärlicher  an 
Hand-  und  Fußrttcken,  au  der  Brustwarze  und  am  rotben  Lippeurande ; mehr  ver- 
einzelt an  anderen  Körperstelleu.  ln  den  Tasthallen  (II.  S.  533)  bilden  Strecken 
des  lutegumentes  einen  Tastapparat. 

Eine  Modificatiou  der  Tastkörperchen  au  der  Glaus  penis  und  olitoridis  [Geni- 
talkörperchen) ist  durch  Scheidung  in  Abschnitte  ausgezeichnet. 
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Die  Grüße  der  Tastkörperchen  ist  tesonders  'beziigllcli  der  Länge  verscliieden,  welche 
■ron  0,06 — 0,16  mm  beträgt.  Am  größten  sind  sie  an  der  Volarlläche  der  Finger.  Die 
sie  bergenden  Papillen  entbehren  gewöhnlich  der  Gefäßschlingen.  An  der  Fingerbeere 
des  Zeigefingers  ist  etwa  der  vierte  Theil  der  Papillen  mit  Tastkörperchen  versehen 
gefunden  worden.  Proximalwärts  nehmen  sie  ab. 

Über  die  Tastkörperchen : Meissnek,  G.  Beiträge  zur  Anatomie  und  Physiologie 
der  Haut.  Leipzig  1853.  Fischer,  Über  den  Bau  der  MEissNER’sohen  Tastkörperchen, 
Aroh.  f.  mikr.  Anat.  Bd.  XII.  A.  Key  u.  Retziüs  1.  c.  Bezüglich  des  gesammten  integu- 
mentalen  Nervenapparates : Merkel,  Fe.  Über  die  Endigung  der  sensiblen  Nerven  in 
der  Haut  der  'Wirbelthiere.  Fol.  Rostock  1880.  Flbmmiso,  Zur  Kenntnis  der  sensiblen 
Nervenendigung.  Arch.  f.  mikr.  Anat.  Bd.  XIX. 

Über  die  Tastballen  s.  Kollmann,  Der  Tastapparat  der  Hand.  Hamburg  1883.  Der 
Tastapparat  des  Fußes.  Arch.  f.  Anat.  1885.  S.  56. 


2.  Geschmacksoi'gane. 

§ 409. 

Als  solche  Organe  sind  Epithelgebilde  der  Schleimhaut  der  Mundhöhle  an- 
znseheu,  welche  vorzüglich  in  den  Wänden  der  die  Papillae  circnmvallatae  um- 
gebenden Vertiefungen  liegen  und  zwar  reichlicher  an  der  inneren,  spärlicher  an 
der  äußeren  Wand.  Von  dem  gewöhulicheu  Epithel  umschlossen  finden  sich  hier 
Gruppen  langer,  etwas  abgeplatteter,  au  beiden  Enden  zugespitzter  Zellen,  welche 
ein  knospen-  oder  becherförmiges  Gebilde  zusammensetzen.  Sie  sind  an  jedem 
dieser  »Becher«  mit  ihren  äußeren  Enden  gegen  eine  leichte  Vertiefung  der 
Schleimhaut  gerichtet,  bilden  mit  ihrem  breiteren  Abschnitte  den  bauchigen  Theil 
des  Organs  und  convergiren  wieder  mit  ihren  inneren  Enden  gegen  die  Biude- 
gewebslage  der  Mucosa.  Dieses  sind  die  Deckzellen  des  eigentlichen  Organs.  Sie 
umschließen  mit  einigen  Lagen  eine  Anzahl  schlankerer  Gebilde,  welche  man 
K Schmeckzellent-  heißt.  Es  liegt  hier  ein  Fortschritt  in  der  orgauologisc.hen 
Diflerenzirung  vor,  insofern  die  Eudapparate  nicht  zwischen  gewöhnlichen  Epithel- 
zellen zerstreut  sind,  sondern  die  epithelialen  Nachbargebilde  in  besonderer  Um- 
wandlung dem  Organe  sich  angeschlossen  haben.  Diese  Schmeckbecher  finden 
sich  auch  an  der  Vorderfläche  des  weichen  Gaumens,  an  der  hinteren  Fläche  der 
Epiglottis,  und  au  den  Papillae  fungiformes  des  Seiteurandes  und  der  Spitze  der 
Zunge.  Diese  sind  unansehnlicher  als  die  Erstgenannten. 

Die  Scbmeokzellen  selbst  sind  nach  beiden  Enden  in  einen  Fortsatz  ausgezogene 
Elemente.  Von  der  stärksten,  den  ovalen  Kern  bergenden  Stelle  geht  ein  stäbchen- 
förmiger Fortsatz  nach  außen  und  läuft  in  eine  feine  Spitze  aus.  Nach  innen  dagegen 
besteht  ein  feinerer  Fortsatz,  der  bis  gegen  die  Blndegewebslage  verfolgt  ward.  Die 
Mündung  dieser  Organe  nach  außen  findet  sich  je  als  feine,  von  mehreren  Epithelzellen 
umgebene  Öffnung.  (Geschmaoksporus.)  Die  diesen  Organen  zugetheilten  Nerven  rami- 
ficiren  sich  innerhalb  des  Organes  in  feine  Fibrillen.  Ein  Zusammenhang  mit  den  Schmeck- 
zellen ist  bis  jetzt  nicht  erkannt. 

Die  große  Verbreitung  der  becherförmigen  Organe  bei  Fischen,  auch  bei  Amphibien 
im  Integuments  wie  in  der  Mundhöhle,  macht  wahrscheinlich,  dass  sie  ursprünglich  nicht 
die  speciflsche  Function  besaßen  und  dass  in  ihnen  eine  Grundform  der  Sinnesorgane 
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besteht.  In  der  Mundhöhle  hat  sich  ein  Rest  ursprünglich  über  das  ge- 
sammte  Integument  verbreiteter  Organe  erhalten.  Vergl.  S.  650. 

Über  die  Schmeckbocher  s.  Schtvai.ee,  G.  Arch.  f.  mikr.  Anat.  Bd.  IIl, , IV. 
Loven,  Ciie.  ebenda,  Bd.  IV.  Ekgelmann,  Th.  W.  in  Stricker’s  Handbuch. 


.3.  Geruchsorgan. 

§ 410. 

Das  Geruchsorgan  besitzt  nur  in  niederen  Zuständen  die  Selbständigkeit, 
welche  es  als  discretes  Organ  betrachten  lässt.  Es  bildet  bei  Fischen  in  seinen 
einfacheren  Formen  eine  paarige  Vertiefung,  in  deren  Epithelien  die  Endapparate 
der  Eiechnerven  liegen,  die  hier  eine  besondere  Gruppirung  besitzen.  Somit  besteht 
hier  die  Differenzirung  einer  oberflächlichen  Integuraentstrecke  zu  einem  Sinnes- 
organe. Allmählich  gewinnt  diese  Riechgrube  eine  tiefere  Lage  und  schon  bei 
niederen  Wirbelthieren  Beziehungen  zur  primitiven  Mundhöhle,  woran  eine  Ände- 
rung der  respiratorischen  Oi-ganc  geknüpft  ist.  Die  Nasenhöhle  bildet  einen  Ab- 
schnitt des  Luftweges,  der  zu  den  Lungen  führt.  Die  Riechgrube  findet  sich  dann 
in  die  Nasenhöhle  eingebettet , zu  welcher  der  obere  Raum  der  primitiven  Mund- 
höhle mit  der  Entstehung  des  harten  Gaumens  sich  umgebildet  hat.  Dieser  durch 
die  Reihe  niederer  Wirbelthiere  in  viele  einzelne  Stadien  getheiltc  Rrocess  wird 
bei  den  Säugethieren  während  der  Embryonalperiode  durchlanfen.  Er  ward  oben 
in  seinen  Grundzligon  dargestellt.  Auch  beim  Menschen  bildet  also  die  primitive, 
oberflächlich  gelagerte  Rieehgrube  später  eine  Strecke  des  Binnenraums  der 
Nasenhöhle  (I.  8.  78). 

Diese  Einbettung  des  Riechorganes  in  einen  von  der  Oberfläche  des  Körpers 
entfernter  gelegenen  Raum  verknüpft  sich  mit  Difierenzirungen  der  seitlichen 
Wandung  des  letzteren,  indem  von  derselben  vorspringende  Lamellen  entstehen. 
Diese  gestalten  sich  in  verschiedener  Art  und  werden  bei  den  Säugethieren 
mit  ausgebildetem  Geruchssinne  zu  complicirten  Einrichtungen.  Beim  Menschen 
ist,  wie  bei  allen  Primaten,  eine  Rückbildung  des  Riechorganes  erfolgt,  wie  sie 
auch  schon  an  den  bezüglichen  Theilen  des  Nervensystems  sich  ausdrückte  (II. 
S.  413),  und  jene  complicirten  Vorsprünge  sind  auf  die  Muscheln  reducirt,  die  wir 
(II.  S.  39)  kennen  lernten.  Diese  Gebilde  sind  also  nur  ein  Überrest  viel  reicherer 
Gestaltungen. 

‘Während  die  untere  Muschel  auch  bei  den  Säugethieren  mit  entwickeltem  Geruchs- 
sinne directer  Beziehungen  znm  Riechapparate  entbehrt,  sind  nur  die  oberen  vom  Ethmoi- 
dale  ausgehenden  Muscheln  in  jenen  Beziehungen,  sprechen  aber  in  ihren  bei  den 
Primaten  viel  elnfaohcren  Verhältnissen  die  stattgefundene  Rückbildung  aus.  Oh  von 
einer  vorderen  oberen  Muschel,  wie  sie  bei  Säugethieren  als  Nasoturlinale  besteht,  beim 
Menschen  ein  Rudiment  vorkommt,  ist  nicht  ganz  sicher.  Die  dafür  angesehene  leichte 
Wölbung  der  Wandung,  die  zuweilen  zu  beobachten  ist,  lässt  sich  schwer  vom  Schwinden 
einer  Muschel  ableiten. 

Die  aus  der  Riechgrube  hervorgegangene  Regio  olfactoria  der  Schleimhaut 
der  Nasenhöhle  zeichnet  sich  vor  der  R.  respiratoria  in  frischem  Zustande  durch 
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Fig.  073. 


leicht  gelbliche  oder  bräunliche,  bei  vielen  Sängethieren  intensivere  Färbung  aus. 
Sie  nimmti  die  zu  einer  schmalen  Spalte  geformte  Kuppel  jeder  Nasenhöhle  ein 
(Riechspalte,  Rima  olfactoria)  (vergl.  Fig.  377)  und  scheint  in  ihrer  distalen  Aus- 
dehnung viele  individuelle  Verschiedenheiten  darzubieten.  Bei 
ihrer  größten  Ausdehnung  erstreckt  sie  sich  über  die  obere 
Muschel,  den  oberen  Nasengang  und  die  mediale  Fläche  der 
mittleren  Muschel,  vorne  noch  weniges  weiter  herab,  und  be- 
sitzt medial  an  der  Nasenscheidewand  ähnlichen  Umfang. 

In  mindester  Ausdehnung  nimmt  sie  nur  einen  Theil  der 
oberen  Muschel  ein,  medial  in  entsprechender  Weise  be- 
schränkt. 

Das  Epithel  besteht  aus  langen,  leicht  grannlirten  Zellen, 
deren  unteres  Ende  in  einen  schlanken  Fortsatz  ausläuft^ 
durch  Ramificationen  mit  der  Bindegewebsschichte  der  Mu- 
cosa  im  Zusammenhang,  .liingero  spindelförmige  oder  rund- 
liche Epithelzellen,  welche  nicht  zur  ObeiHäche  treten,  bilden 
die  tieferen  Lagen.  Zwischen  diesen  Epithelzellen  sind  die 
Rtec/is!c//e«  vertheilt  (Fig.  (>7  3).  Sie  bestehen  aus  einem  fast 
ganz  vom  nmdlichen  Kerne  eingenommenen  Körper,  der  zwi- 
schen den  schlankeren  Strecken  der  Epithelzellen  liegt.  Davon 
geht  ein  feiner,  stäbchenartiger  Fortsatz  aus,  welcher  zwischen 
den  Körpern  der  Epithelzellen  verläuft,  und  jenseits  der  Ober- 
fläche derselben  endigt.  Ein  anderer  feinerer  Fortsatz  verläuft 
in  entgegengesetzter  Richtung.  Er  ist  meist  leicht  varicös, 
und  geht  am  Grunde  der  Epithelschiclite  in  eine  jener  Fibrillen  über,  welche  die 
Olfactoriiisfasern  zusammensetzen.  Das  Verhalten  der  Fibrillen  im  Bulbus  ist 
§ 370  beschrieben. 


Riecbzellea  und  Epitliel- 
zellen  aus  der  Nasen- 
Bclaleimhaut.  Kacii 

M.  SenuLTZE. 


Die  Rieehzellen,  welche  als  die  percipiTenden  Organe  der  Rlechschleimhaut  anzirselien 
sind,  treffen  sich  zwischen  den  Epithelzellen  so  angeordnet,  dass  um  eine  der  letzteren 
etwa  5 — 6 stehen.  Bei  Fischen  laufen  sie,  etwas  modiücirt,  noch  über  die  Epithelzellen 
hinaus,  und  hei  Amphibien  trägt  ihr  Ende  mehrere  feine,  haarähnllche  Gebilde  (Riech- 
haare). Bei  Vögeln  b'=itz''n  sie  stärkere,  aber  gleichfalls  fein  auslaufeude  Fortsätze. 

Mit  der  am  Rieoliorgano  stattgefnndenen  Rückbildung  steht  der  individuell  sehr 
verschiedene  Umfang  der  Regio  olfactoria  in  Zusammenhang,  ebenso  das  Fehlen  einer 
bestimmten  Grenze,  indem  nicht  selten  cilientragende  Strecken  weiter  in  die  Regio  olf. 
eiiispringen,  oder  sogar  in  derselben  isolirt  Vorkommen  können.  Nicht  minder  Ist  die  Ent- 
stehung der  sogenannten  »Nebenhöhlen  der  Nase«  von  der  Rednetion  der  Riechapparate 
ahznleiten,  denn  jene  Höhlen  dienen  bei  osmatischen  Sängethieren  zur  Aufnahme  der 
Muscheln,  und  gewinnen  erst  nach  Reduction  der  Muscheln  eine  gewisse  Selbständigkeit. 

Auf  der  freien  Oberfläche  der  Riechzellen  Ist  eine  reticuläre  Deckschiehte  beschrieben 
(v.  Bbunn),  wohl  cuticularen  Ursprungs,  aber  unbekannter  Bedeutung. 

Eine  dem  Riechorgane  zugehörige,  weil  gleichfalls  vom  N.  olfactorius  versorgte,  bei 
Säugetbleren  sehr  verbreitete  und  sehr  ausgobildete  Einrichtung,  das  Jacobaon'sohe  Organ, 
ist  beim  Menschen  rudimentär  geworden,  oder  nur  in  den  sonst  in  es  mündenden  Drüsen 
vorhanden.  Als  Rudiment  des  Organs  wird  ein  auf  der  Nasensclieidewand  mündender 
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Canal  betrachtet,  welcher  schon  älteren  Beobachtern  bekannt  war.  Vergl.  KöniiKER, 

Festschrift  d.  med.  Fac.  zu  Würzb.  1877. 

Litteratur.  M.  Schcltze,  Unters,  über  den  Bau  der  Nasenschleimhaut.  Abh.  der 
Naturf.  Ges.  zu  Halle.  Bd.  VII.  Babuohin  in  Stricker’s  Handbuch,  v.  Bkükn,  Arch. 
f.  mikr.  Anat.  Bd.  XI,  XVII  u.  XXXIX.  Exnek,  Sitzungsber.  der  k.  k.  Acad.  zu  Wien. 

1870,  72,  77. 

B.  Höhere  Sinnesorgane.  I 

I.  Vom  Sehorgan. 

Aufbau  des  Augapfels. 

§ 411. 

In  der  Epiphysis  cerebri  besteht  ein  Zeugnis  für  das  ehemalige  Vorhanden- 
sein eines  unpaaren  Sehorgans  (II.  S.  376),  -welches  jedoch  bei  den  Säugethieren  . 

nicht  mehr  angelegt  wird.  Als  Sehorgan  treffen  wir  das  paarige  Auge,  einen  f 

höchst  zusammengesetzten  Apparat,  an  dessen  Herstellung  mannigfache  Organ- 
systeme sich  betheiligen.  Wir  unterscheiden  am  Sehorgan  vor  Allem  den 
apfel,  welcher  den  eigentlichen  Sehapparat  umschließt,  dann  die  den  Augapfel 
umgebenden,  in  dessen  Dienst  stehenden  //li/isorgane  des  Auges. 

Der  Augapfel  [Bulbus  oculi)  steht  durch  den  Sehnerven  mit  dem  Gehirn  im 
Zusammenhang.  Er  ist  aus  einer  Ileihe  von  Differenzirungen  hervorgegangen, 
die  allmählich  um  die  erste,  den  wichtigsten  Theil  bildende  Anlage  erfolgten. 

Das  aus  dem  Gehirn  entstandene  Gebilde  repräsentirt  den  percipirenden  Sinnes- 
apparat, während  die  diesem  sich  anfitgenden  Theile  zu  llilfsorganen  erster 
Ordnung  sich  ausbilden  und  das  ganze  Sehorgan  functionell  vervollkommnen.  Der 
Augapfel  entfernt  sich  sonach  sehr  weit  von  dem  einfacheren  Zustande.  Die  erste  i 

Anlage  erscheint  sehr  frühzeitig  mit  der  Sonderung  des  Gehirns  in  seine  Haupt-  I 

abschnitte  als  eine  laterale  Ausbuchtung  des  primären  Vorderhirns  (II.  S.  373). 

So  entsteht  jederseits  eine  bis  aus  Ectoderm  reichende  Blase,  deren  Binnenraum  j 

mit  jenem  der  Hirnanlage  communicirt  [primäre  Augenblase). 

Die  primäre  Au  gen  blase  zeigt  sich  nach  Entstehung  des  seoundären  Vor- 
derhirns mit  dem  Zwischenhirn  mittels  eines  dünneren,  stielartigen  Theiles  in 
Verbindung,  und  die  Communication  ihres  Binnenraums  mit  dem  des  Gehirns 
findet  durch  einen  engeren,  in  jenem  »Stiele«  verlaufenden  Canal  statt  (Fig.  674  a).  * 

Der  ganze  Vorgang  erscheint  wie  eine  unvollständige  Abschnürung  der  Augen- 
blase vom  Gehirn.  Da  wo  diese  primäre  Augenblase  gegen  das  Ectoderm  grenzt, 
hat  sich  an  diesem-  gleichfalls  eine  Veränderung  vollzogen  [b).  Eine  verdickte 
Stelle  des  Ectoderm  bildet  unter  Vermehrung  ihrer  Elemente  eine  grubenfömige  ‘ 

Einsenkung  (c),  während  die  vordere  Wand  der  primitiven  Augenblase  sich  gegen 
die  hintere  Wand  einsenkt.  Das  die  Augcnblase  umgebende  Mesodermgewebe 
wächst  dabei  gleichfalls  in  die  grubenförmige  Einsenkung.  Auch  hinter  der 
letzteren  spielt  der  gleiche  Vorgang,  insofern  das  Mesoderm  auch  in  den  Stiel 
der  Augenblase  gelangt. 
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Fig.  G74. 


Schematische  Darstellung  der  Ent- 
stehung und  der  ersten  üinbildung 
der  Augenblase. 


Die  Angenblase  ist  mit  dieser  Umwandlung  becherförmig  gestaltet  und  be- 
steht aus  zwei  Lagen,  davon  die  innere  gegen  die  äußere  eingesttüpt  ward 
(Fig.  674  c).  Beide  Lagen  gehen  am  Bande  des  Bechers  in  einander  über;  der 
Übergang  ist  aber  auch  vom  Bande  her  bis  auf 
den  Stiel  fortgesetzt,  wo  das  Mesodermgewebc  die 
Fortsetzung  der  Einfaltung  der  Blascnwand  ans- 
füllte. Dieses  ist  die  secundüre  Augenblase.  Die 
am  Stiele  als  Binne  sieh  darstellende  Längsspalte 
beginnt  durch  Gegeneinanderwachsen  der  sie  be- 
grenzenden Bänder  sich  zu  schließen,  und  dann  er- 
scheint die  Augenblase  nur  nach  außen  zu  offen  und 
umfasst  hier  die  inzwischen  tiefer  eingesenkte  Ectodermgrube.  Diese  löst  all- 
mählich den  Zusammenhang  mit  dem  Ectoderm,  indem  sie  sich  von  diesem  ab- 
schnttrt,  und  gestaltet  sich  zu  einem  blasenförmigeu  Gebilde,  der  Linsenblase,  als 
Anlage  des  wichtigsten  lichtbrechenden  Medium  des  Auges,  der  Linse  (Fig.  675). 

Die  becherförmige  secundüre  Augenblase  geht  fernere  Veränderungen  ein. 
Ihre  äußere  Schichte  ist  dünner  als  die  innere,  welche  der  ersteren  sich  enge  aii- 
lageit.  Die  innere  Schichte  gewinnt  unter  Vermehrung  ihrer  Elemente  bedeutende 
Mächtigkeit,  indes  die  änßer'e  keine  Zunahme  erfährt  und  als  einfache  Zellenlage 
epithelartig  fortbesteht.  In  ihren  Zellen  tritt  dunkles  Pigment  auf,  und  so  wird 
sie  allmählich  zu  einer  pigmentirten,  die  innere,  dicke  Schichte  überkleidenden 
Membran:  dem  Tapelum  nigrum.  Vorne,  wo  beide  Schichten  in  einander  um- 
biegen, wachsen  sie  vor  der  Linse  aus  und  verbinden  sich  zugleich  mit  einem 
neuen,  außerhalb  der  Angenblase  aufgeUetenen  Gebilde. 

Während  aber  die  äußere  oder  Pigmentschichte  sich 
auch  hier  forterhält,  erleidet  die  innere  an  dieser  vor- 
deren Strecke  Veränderungen,  indem  sie  als  eine  dünner 
bleibende  Lage  von  dem  hinteren  dickeren  Abschnitte 
sich  abgrenzt.  Aus  diesem  letzteren  entsteht  der  nervöse 
Apparat  des  Auges,  die  Netzhaut  (Eetina),  mit  welcher 
der  Stiel  der  Augenblase  als  Sehnervcnanlage  in  Verbin- 
dung bleibt. 

Die  gesammte  Anlage  des  Sehorganes  besteht  also : 

1.  aus  der  aus  dem  Gehirn  hervorgegangenen  secuii- 
dären  Angenblase,  deren  Schichten  die  Anlagen  der 
Betina  mit  dem  Tapetum  nigrum  und  des  Sehnerven 
vorstellen;  2.  aus  der  Anlage  der  Linse,  welche  gegen 


Fig.  075. 


die 


innere  Schichte  der  Augenblase  eingesenkt  ist; 


Anlage  der  secundären  Augen- 
Dlase  init  der  Linse,  suLeraatiscli 
dargesteJlt.  A Langssclniitt  der 
Anlage,  aeitUch  vom  Übergang 
des  Sehnerven  in  die  Wand  der 
Augenblase.  B Querschnitt, 


3.  aus  Mesodermgewebe,  welches  den  Baum  zwischen 

Linse  und  Augenblase  erfüllt,  und  sowohl  seitlich  durch  den  Spalt  der  secundären 
Augenblase  iFig.  675  B)  als  auch  vorne  im  Umkreise  der  Linsenanlage  mit  dem 
die  gesammte  Anlage  umgebenden  Mesodermgewebe  zusammenhängt.  Von  diesem 
Gewebe  hat  man  sich  also  die  nach  innen  von  der  Ectodermschichte  in  Fig.  675  A 
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dargestellteu  Lücken  zwischen  Linse  und  Augenblase  sowie  zwischen  Linse  und 
Ectoderm  erfüllt  zu  denken. 


§ 412. 

Das  mit  der  Linsenanlage  ins  Innere  der  secnndären  Augenblase  gelangte 
gefäßführeude  Bindegewebe  steht  im  Zusammenhang  mit  dem  in  den  Stiel  der 
Augenblase  eingewucherten  Gewebe.  Ersteres  giebt  Anlass  zur  Entstehung  eines 
neuen  durchsichtigen  Medium  im  Auge,  des  Glaskörpers,  welchen  wir  zwischen 
Netzhaut  und  Linse  antreften.  Mit  dom  Verschlüsse  der  seitlichen  Spalte  der 
secuudiiren  Augenblase,  deren  Bänder  gegen  einander  wachsen  (Fig.  675  B], 
schwindet  hier  die  Verbindung  der  Glaskorperanlage  mit  dem  das  Auge  umgeben- 
den Gewebe,  und  das  gesammte  Organ  kommt  zu  einheitlicherer  Form. 

Vor  der  Augenanlage  hat  sich  das  Ectoderm  nach  Abschnürung  der  Linse 
mit  einer  bindegewebigen  Schichte  in  Zusammenhang  gesetzt  und  schließt  das 
Auge  nach  außen  hin  ab.  In  der  Umgebung  der  secnndären  Angeublase  treten 
gleichfalls  Sonderungen  des  Bindegewebes  auf.  Sie  bilden  Umhüllungen  des 
ursprünglichen  x\pparates.  Zunächst  kommt  in  der  unmittelbaren  Umgebung  des 
Tapetum  nigrum  eine  reiche  Entwicklung  von  Blutgefäßen  zum  Vorschein.  Diese 
wandelt  sich  in  eine,  wie  vorher  gegen  die  Augenblase  zu,  so  auch  nach  außen 
hin  schärfer  abgegrenzte  Schichte  um,  welche  der  Axißenfläche  der  secnndären 
Augenblase  folgt  und  ihrer  Form  sich  anpasst.  Vorne  am  Bande  der  letzteren 

steht  diese  Schichte  mit  jenem  Ge- 
Fij.  C76.  webe  in  Verbindung,  welches  von 

der  Anlage  des  Glaskörpers  her  die 
Linse  umgiebt  und  ein  Blutgefäßnetz 
führt.  Aus  der  die  Augenblase  um- 
gebenden, Gefäße  führenden  Schichte 
geht  die  Gefüßhaul  des  Auges  hervor. 
Ihr  vorderer  Abschnitt  verbindet  sich 
inniger  mit  dem  vorderen,  dünner 
gewordenen  Abschnitte  der  secun- 
dären  Angeublase,  in  welchem  auch 
die  Tapetumschichte  zur  Ausbildung 
kommt.  Mit  dieser  wächst  die  Ge- 
fäßliaut  ringsum  vor  die  Linse  (Fig. 
676),  die  somit  von  einer  ringförmigen 
Membran  theilweise  bedeckt  wird:  der  Iris.  Der  übrige  Theil  der  Gefäßhaut  ist 
die  Chorioides. 

Endlich  wird  nach  außen  von  dieser  eine  aus  dichterem  Bindegewebe  sich 
zusammensetzende  Hülle  bemerkbar.  Sie  geht  hinten  in  die  Faserhülle  des 
Sehnerven  über,  vorne  dagegen  in  eine  durchscheinende,  vor  der  Linse  mit  dem 
Integumente  zusammenhängende  Membran.  Diese  Paserhaut  bringt  somit  den 
ganzen  bis  jetzt  geschilderten  Sehapparat  zum  äußeren  Abschluss  und  bildet  die 


Proc. 

ciliuris 


Gefäße 
führetides 
liindegetvehe  * 
Retina 

Topetvm 


Sclmilt  dnreh  das  vordoro  Segment  eines 
weiteren  Differenzirungsstadiunis  des  Aug- 
apfels. Schema. 
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äußerste  Schichte  des  Augapfels.  Das  vorderste,  mit  dem  Integumente  in  Ver- 
bindung getretene  Segment  wird  durch  pelluoides  Gewebe  gebildet  und  stellt  die 
Hornhaut  (Cornea)  vor,  der  hintere  größere  Abschnitt  der  Faserhaut  bleibt  un- 
durchsichtig und  wird  zur  Sclera  oder  Sclerotica  (Fig.  076). 

Der  Augapfel  baut  sich  also  aus  einzelnen  Schichten  auf,  wmlche  licht- 
brechende Medien  umschließen.  Um  die  innerste,  wichtigste,  die  vom  Gehirn 
her  angelegt  wird,  und  die  wir  als  Nervea  oder  Netzhaut  bezeichnen,  bildet  sich 
die  (iefäfihaut,  und  um  diese  wieder  die  Faserhaut,  welche  Theile  sämmtlich  in 
verschiedene  Abschnitte  sich  sondern. 

Die  Entwickelung  des  Auges  aus  einem  Theile  der  Hirnanlage  weist  ihm 
eine  singuläre  Stellung  unter  den  Sinnesorganen  an  und  scheidet  zugleich  den  mit 
ihm  aus  derselben  Anlage  hervorgehenden  Sehnerven  aus  der  Eeihe  der  übrigen 
Hirnnerven  (vergl.  8.  449). 

Diese  Sonderstellung  entfremdet  das  Auge  jedoch  nicht  völlig  den  übrigen  Sinnes- 
organen, denn  auch  in  ihm  wird  ursprünglich  eine  epitheliale  Schichte  zum  percipirenden 
Apparate,  und  diese  Schichte  ist  sogar  einmal  Ectoderm  gewesen,  ln  der  Anlage  des 
Gehirns  ergiebt  sich  noch  der  Zusammenhang  mit  dem  Ectoderm.  In  diesem  indifferenten 
Zustande  liegt  also  die  Verknüpfung  mit  den  übrigen  Sinnesorganen.  Von  da  ab  wird 
der  Weg,  den  das  Auge  einschlagt,  ein  eigenthümlicher. 

Über  die  Entwickelung  des  Augapfels  handeln ; LieberkOhn,  Maib.  Denkschr.,  Kassel 
1870;  ferner  Marb.  Sitzungsber.  1877.  Kessler,  Unters,  über  die  Entw.  des  Auges, 
Dorpat  1871.  Zur  Entw.  des  Auges  der  Wirbelthiere.  Leipzig  1877.  Manz,  Entw.  des 
menschlichen  Auges  im  Handbuch  der  ges.  Augenheilkunde  I,  2. 


Bau  des  Sehnerven. 

§ 413. 

Nachdem  die  allgemeinen  Verhältnisse  des  N.  opticus  oben  ihre  Darstellung 
fanden,  handelt  es  sich  hier  um  seine  specielle  Structur. 

Der  aus  dem  Stiele  der  primitiven  Augenblase  entstandene  Sehnerv  lässt 
seine  Herkunft  auch  in  seinen  Umhüllungen  erkennen,  die  er  als  vom  Gehirn  her 
fortgesetzt  wahrnehmen  lässt.  Nach  dem  Eintritte  in  das  Foramen  opticum  gewimit 
der  Nerv  eine  drehrunde  Gestalt  und  empfängt  mit  dem  Austritte  aus  jener  üä- 
nung  eine  Fortsetzung  der  Dura  mater  als  Scheide.  Diese  setzt  sich  mit  dem 
Nerven  zu  dem  Augapfel  fort.  Unter  dieser  derben  Faserhülle  {Duralscheide] 
findet  sich  ein  enger  Lymphraum,  welcher  hie  und  da  von  Bindegewebsbälkchen 
durchzogen  ist.  Diese  gehen,  nachdem  sie  eine  feine,  den  Nerven  umschließende 
Membran  (Arachnoidealscheide)  gebildet,  in  eine  den  Nerven  direct  umlagernde 
Bindegewebsschichte  über.  Dem  Epineurium  anderer  Nerven  zwar  ähnlich,  ist 
diese  Schichte  eigentlich  eine  Fortsetzung  der  Pia  mater  des  Gehirns  ( Pialscheide). 
Sie  steht  mit  dem  die  Bündel  der  Sehnervenfaserii  umschließenden  interstitiellen 
Gewebe  im  Zusammenhang.  Die  Fasern  des  Opticus  sind  markhaltig  bis  zum 
Bulbus  und  entbehren  des  Neurilemms,  wie  in  den  Centralorganen.  Sie  lassen 
nebst  stärkeren  auch  zahlreiche  feine  unterscheiden. 
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Achter  Abschnitt. 


Bezüglich  des  interstitiellen  Gewebes  sind  am  Sehnerven  zwei  Strecken  zu 
unterscheiden.  An  seinem  hinteren  Abschnitte  sind  die  zahlreichen  Nervenbündel 
gleichmäßig  im  Innern  vertheilt.  Am  vorderen,  l — 2 cm  langen  Abschnitte 
dagegen  sind  infolge  der  Einstülpung,  welche  die  Anlage  erfuhr,  mit  dem  in  die 
Achse  des  Nerven  eingeschlossenen  Bindegewebe  die  Ceutralgefäße  der  Retina 
dem  Sehnerven  eingebettet.  Diese  Gefäße  durchsetzen  antanglich  schräg  die 
Scheide  und  den  Nerven  bis  in  seine  Mitte  und  verlaufen  dann  in  demselben  zur 
Netzhaut.  Auf  diesem  Wege  treten  nur  feine  Ästchen  von  den  Gefäßen  ab. 

Gegen  den  Bulbus  zu  beginnt  in  der  Duralscheide  des  Sehnerven  eine  allmähluhe 
Auflösung  in  mehrere  Blätter,  welche  sich  in  die  Faserhaut  des  Bulbus  fortsetzen.  AVie 
die  Hüllen  des  Opticus  mit  denen  des  Centralnervensystems  übereinstinimen,  so  gilt  das 
im  Allgemeinen  auch  von  den  Räumen,  welche  zwischen  ihnen  sich  ünden.  Der  von 
der  Duralscheide  umschlossene  Lymphraiim  entspricht  einem  Subduralraume,  der  unter  der 
Arachnoidealscheide  befindliche  dem  Subarachnoidealraume  des  Centralnervensystems. 

Über  den  Bau  des  Sehnerven  und  seiner  Hüllen  vergl.  Schwaldb,  im  Handbuch  der 
gesammten  Augenheilkunde  Bd.  I.,  auch  Archiv  für  mikr.  Anat.  Bd.  XYII  und  Berichte 
der  k.  sächs.  Ges.  d.  AViss.  1872.  Ktont,  Zur  Kenntn.  d.  Sehnerven  u.  der  Netzhaut. 
Berlin  1879. 


Der  Augapfel  in  seiner  Zusammensetzung. 

§ 414. 

In  § 4 1 1 ward  dargestellt,  wie  sieb  die  erste  Anlage  des  percipirenden  Ap- 
parates mit  anderen  Gewebsschiohten  umgab  und  solche  zu  ihren  Diensten  ver- 
wendete. Daraus  gingen  mannigfache,  Sicherung  und  Erhöhung  der  Leistungen 
jenes  Apparates  erfüllende  Einrichtungen  hervor.  Diese  sind  sämmtlich  im  Aug- 
apfel zu  einem  einheitlichen  Ganzen  vereint. 

Der  Augapfel  besitzt  eine  .annähernd  kugelige  Form,  die  noch  genauer  da- 
durch präcisirt  wird,  dass  man  sich  vorne  etwa  ein  Sechstel  der  Oberfäche  von 
stärkerer  Wölbung  als  das  llbinge  vorstellt,  derart,  dass  jene  Strecke  durch  eine 
ringförmige  Einsenknng  von  dei’  Ivngeloberfläche  abgesetzt  ist.  Dei  sagittale 
Durchmesser  ist  der  längste  (ca.  24  mm),  der  transversale  nur  wenig  geringer, 
am  kürzesten  .aber  der  senkrechte  Durchmesser  (ca.  23  mm).  Au  der  hinteren 
Fläche  des  Bulbus  und  zwar  medianwärts  vom  hinteren  Pole  der  sagittalen  Achse, 
fügt  sich  der  Sehnerv  an  den  Bulbus  (Fig.  (177). 

Die  Stütze  des  gesammten  Bnlbns  bildet  dessen  derbe  Füserhaut  [Tunica 
fibrosa).  Sie  umschließt  die  übrigen  weicheren  Theile  des  Bulbus  uud  sichert  die 
Lage  und  die  Gestalt  desselben.  In  ihren  hinteren,  größeren  Abschnitt,  die 
Setera,  setzt  sich  die  Duralscheide  des  Nervus  opticus  fort.  Der  durchsichtige 
Theil,  die  Hornhaut,  nimmt  das  vordere,  stärker  gewölbte  Segment  des  Bnlbns 
ein.  Da  der  Bnlbns  unter  dem  Integumente,  und  sogar  mit  dessen  Betheiligung 
entsteht,  so  erstreckt  sich  eine  modificirte  Schichte  des  Integumentes  auch  über 
die  Vorderfläche  des  Bnlbns,  nberkleidet  die  Cornea  und  aueb  noch  einen  Theil 
der  Sclerotica.  Das  ist  die  Bindehaut  des  Augapfels,  Conjunctiva  bulbi. 


Vom  Soliorgane. 
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Die  Gefäßhaut  [Tunica  vasculosa)  erstreckt  sich  von  der  Eintrittsstelle  des 
Sehnerven  an  längs  der  ganzen  Innenfläche  der  Sclera  nach  vorne  und  setzt  sich 
hier,  ant'iinglich  zwischen  Linse  und  Cornea  vorwachsend,  später  mit  der  Ausbil- 
dung eines  zwischen  diesen  entstehenden  liaumes  mehr  von  der  Cornea  sich 
entfernend,  in  eine  in  der  Mitte  durchbrochene  Membran  fort.  Die  der  Sclera 
folgende  Strecke  der  Gefäßhaut  bildet  die  Aderhaut  im  engeren  Sinne,  Chorioides, 
deren  vor  der  Linse  gelagerte  Fortsetzung  die  Iris  vorstellt  (Fig.  677).  Diese 


Fig.  677. 


umgrenzt  das  Sehloch  oder  die  Pupille.  Die  Iris  verengert  also  dem  Lichte  den 
Zugang  ins  Innere  des  Bulbus,  sie  bildet  eine  Blendung.  Durch  Muskulatur 
in  ihrer  Ausdehnung  veränderlich,  kann  die  Iris  die  Pupille  erweitern  oder  ver- 
engern. 

An  der  Chorioides  ist  nur  der  hintere  Abschnitt  glatt.  Er  wird  vom  Sehnerv 
durchsetzt  und  breitet  sich  nach  vorne  über  zwei  Drittel  der  Innenfläche  der  Sclera 
aus.  Weiter  nach  vorne  empfängt  die  Chorioides  eine  Verdickung  und  bildet 

Gegenbal'B,  Anatomie.  6.  Aufl.  XL  36 
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Achter  Abschnitt. 


Falten  [Processus  ciliares]  in  meridionaler  Anordnung  zum  Auge.  Dieser  Ab- 
schnitt repräsentirt  das  Corpus  ciliare,  welches  mit  der  Ora  serrata  beginnt 
(Fig.  G78). 

Von  der  in  der  secundären  Augenblase  bestehenden  Anlage  der  Netzhaut 
ist  der  vorderste  Theil  der  in  die  Iris  fortgesetzten  Chorioides  gefolgt  (Fig.  67G). 
Aber  nur  die  äußere  in  eine  Pigmentschichte  umgebildete  Lage  hat  sich  an  der 
hintei-en  Irisfläehe  erhalten  und  fiherkleidet  auch  die  Ciliarfortsätze  der  Cliorioides. 


Fig.  678. 


VordoTOs  Segment  des  Bulbus, 
von  innen  gHSehen.  Nach 
Merkkl. 


Hinter  der  Ora  serrata  stellt  sie  die  der  Chorioides 
glatt  aufliegende  Pigmentschichte  des  Tapet, um  nigrum 
vor.  Die  innere  Schichte  der  Netzhautanlage  lässt  die 
eigentliche  Netzhaut  hervorgehen.  An  dieser  ist  der 
hintere  umfänglichere  Theil,  von  der  Eintrittsstelle  des 
Sehnerven  bis  zur  Ora  serrata,  als  nervöser  Theil  der 
Netzhaut,  vom  vorderen  dünneren  zu  ti'ennen,  der  auf 
das  Corpus  ciliare  als  Pars  ciliaris  relmae  fort- 
gesetzt ist.  Der  nervöse  Theil  der  Netzhaut  trägt  die 
Ausbreitung  des  Sehnerven  und  die  damit  zusammen- 
hängenden Endapparate.  Im  lebenden  Auge  voll- 
kommen durchsichtig,  trübt  sich  die  Retina  bald  nach  dem  Tode.  Die  Ein- 
trittsstelle des  Sehnerven  ist  auch  im  lebenden  Auge  ausgezeichnet.  Sie  stellt  sich 
als  eine  weiße  kreisförmige  Fläche  dar  (Fig.  G79),  die  zuweilen  als  Erhebung 
erscheint,  daher  man  sie  als  Papilla  nervi  optici  bezcichnete  (Po).  In  der  Mitte 
treten  die  Gefäße  der  Retina  aus  dem  Sehnerven  hervor.  Lateral  von  dieser 
Stelle  findet  sich  der  gelbe  Fleck  [Macula  lutea)  [Ml],  dessen  Mittelpunkt  in  einer 

Entfernung  von  4 mm  vom  Mittelpunkte  der  Papille 
liegt.  Es  ist  eine  ovale  oder  fast  kreisförmige  Fläche, 
deren  gelbe  Färbung  nach  der  Peripherie  nicht  scharf 
sich  abgrenzt  und  nach  dem  Tode  bald  verschwindet. 
Der  transversal  gerichtete  größte  Durchmesser  beträgt 
bis  zu  3 mm.  In  der  Mitte  des  gelben  Fleckes  ist 
eine  dem  hinteren  Pole  der  sagittaleu  Augenachse 
entsprechende  Vertiefung  vorhanden,  die  Fovea  cen- 
tralis (Fig.  677). 

Von  den  lichtbrechendeu  Medien  des  Auges  ist  die 
Linse  das  wichtigste.  Sie  entsteht  aus  der  differenten 
Entwickelung  der  vorderen  und  der  hinteren  Wand 
der  epidermoidalen  Anlage,  welche  oben  als  Linscnblase  bezeichnet  ward.  Wäh- 
rend die  Elemente  der  vorderen  Wand  sich  blos  vermehren,  aber  immer  eine  ein- 
fache Lage  bilden,  findet  an  jenen  der  hinteren  ein  Auswachsen  in  die  Länge  statt. 
Die  Zellen  stellen  dann  Fasern  vor,  welche  bald  den  größten  Theil  des  gesammten 
Organes  znsammensetzen.  In  ihrer  Masse  bilden  sie  eine  vordere  und  hintere 
Wölbung.  Der  vorderen  liegt  die  indifferent  gebliebene  Zellenlage  als  »Linsen- 
epithel« auf.  Eine  homogene  Kapsel  umschließt  die  Linse.  Sie  vermittelt  die 


Fig.  679. 


Po  311 


Hinteros  Segment  dos  Bulbus. 
Mit  Andeutungen  dor  Gefäße 
der  Netzhaut.  Nach  Merkel, 


Vom  Sehorgane. 
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Verbindung  der  Linse  mit  dem  Corpus  ciliare.  Von  den  Ciliarfortsätzen  aus 
wendet  sich  nämlich  eine  zarte  Faserschichte  gegen  den  Äquator  der  Linse  und 
setzt  sich  da  auf  die  W and  der  Kapsel  fort.  Sie  bildet  das  Strahlenblättchen : 
Zonula  cüiaris. 

Der  Kaum  vor  der  Linse  wird  durch  die  Iris  in  zwei  Abschnitte  gesondert, 
der  größere,  zwischen  Cornea  und  Iris,  ist  die  vordere,  der  kleinere,  zwischen 
Linse,  Iris  und  Ciliarfortsätzen  die  hintere  Angenkammer  (Fig.  677  p).  Beide 
communiciren  durch  die  Pupille  mit  einander  und  werden  von  einer  serösen,  mit 
Lymphbahnen  in  Zusammenhang  stehenden  Flüssigkeit  [Humor  aqueus)  erfüllt. 

Den  großen  Kaum  hinter  der  Linse  nimmt  der  Glaskörper  [Corpus  vitreum) 
ein,  eine  vollkommen  glashelle,  gallertige  Substanz,  welche  aus  dem  hinter  der 
Linsenanlage  in  die  secundäre  Augenblase  eingedrungenen  gefäßführenden  Binde- 
gewebe hervorgiug. 

Der  im  Augapfel  gegebene,  zusammengesetzte  Seliapparat  ist  eine  Dunkelkammer, 
in  deren  Grund  die  percipirende , die  Endapparate  des  Sehnerven  enthaltende  Netzhaut 
mit  dem  Lichte  zueewendeter  Concavität  sich  ausbreitet.  An  der  engen  Zugangsöffnung, 
dem  Sehloche,  ist  eine  Sammellinse  angebracht.  Eine  solche  allgemeine  Striictnr  des 
Sohapparates  findet  im  Thierreiche  eine  große  Verbreitung,  aber  nur  bei  den  Vertebraten 
ist  das  Auge  nach  der  oben  dargelegten  Form  im  Specielleren  ausgeführt,  wie  auch  man- 
nigfaltige und  bedeutende  Modiflcationen  an  den  einzelnen  Theilen  bestehen  mögen.  Die 
Eigenthümlichkeiten  dieses  Auges  sind  durch  die  Entwickelung  bedingt,  die  hier  vom 
Gehirne  ausgeht  und  die  Netzhaut  aus  letzterem  sich  sondern  lässt. 

Wichtige  Schriften  über  das  gesammte  Auge  sind:  Zinn,  J.  D.  Descriptio  anato- 
mioa  oculi  humani.  4.  Göttingen  1755.  Beücke,  E.  Anatomische  Beschreibung  des 
menschlichen  Augapfels.  4.  Berlin  1847.  Meekeu,  Fk.  in  Graefe  und  Saemisch,  Hand- 
buch der  Augenheilkunde  I.  Leipzig  1874.  Siehe  auch  Fle.mming,  W.,  Karte  des 
menschlichen  Auges  in  Farbendruck.  Braunschweig  1887. 


Die  einzelnen  Theile  des  Bulbus. 


1.  Sclera  und  Cornea. 


§ 415. 


Die  beiden  Abschnitte  der  Faserhant  des  Augapfels  bestellen  der  Hauptsache 
nach  aus  Bindegewebe,  dessen  Fasern  durch  die  Art  ihres  Gefüges  dieser  Mem- 
bran eine  feste,  derbe  Beschaffenheit  verleihen.  Im  Speciellen  ergeben  sich  jedoch 
an  beiden  Theilen  verschiedene,  mit  dem  verschiedenen  fuuctionellen  Werthe  der- 


Eintrittsstelle  des  Sehnerven  aus 


den  in  sie  nmbicgenden  Faserschichten  der  Duralscheide  des  letzteren  zusammen. 
Diese  Lamellen  gehen  jedoch  alsbald  Durchfiechtungen  ihrer  Faserzüge  ein,  so 
dass  keine  Schichtung  mehr  wahrnehmbar  ist.  Die  Fibrillen  des  Bindegewebes 
bilden  vielmehr  ein  verfilztes  Gewebe.  An  der  Eintrittsstelle  des  Opticus  ist  die 
Sclera  am  dicksten,  nimmt  nach  vorne  allmählich  ab,  um  erst  an  ihrem  vorderen 
Segmente  durch  die  Verbindung  mit  den  Endsehnen  der  geraden  Augenmuskeln 
an  Stärke  zu  gewinnen. 
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Achter  Abschnitt. 


Bei  dem  Übergänge  der  Sclera  in  die  Cornea  hellen  sich  die  Fibrillenbiindel 
auf  und  gewinnen  eine  andere  Anordnung,  die  fttr  den  Bau  der  Cornea  maßgebend 
wird.  An  dieser  Übergangsstelle,  noch  der  Sclera  angehörig,  und  gegen  deren 
Innenthlche  zu,  liegt  ein  venöser  Sinus  — Cunalis  Schlemmii*)  (Fig.  077,  680), 
der  streckenweise  in  kleinere  Bäume  aufgelöst  zu  sein  pflegt.  ' ' 

Beim  Eintritte  des  Selmerven  in  den  Bulbus  bietet  die  Sclera  für  letzteren  eine 
außen  weitere,  innen  engere  üffnung;  die  Sclera  ist  also  hier  von  einem  triohterförrnigen 
Canal  durchsetzt,  der  diese  Gestalt  einer  Verminderung  des  Umfanges  des  Opticus  ver- 
dankt, welche  dieser  beim  Durchtritte  erleidet.  Aua  der  Sclera  sind  Faaerzüge  in  den 
Sehnerven  verfolgbar,  welche,  von  den  Bündeln  des  Sehnerven  durchsetzt,  eine  Lamina 
enbrota  bilden.  Die  Dicke  der  Sclera  beträgt  hinten  0,8—1  mm,  am  Äquator  0,4  mm, 
am  vorderen  Umfange,  nachdem  sich  die  Sehnen  der  Augenmuskeln  damit  verbanden,  0,0. 
— So  wenig  an  der  Sclera  eine  Lamellenatructur  besteht,  ebensowenig  ist  eine  bestimmte 
Faserrichtung  in  ihr  nachweisbar.  Äquatoriale  und  merldionale,  auch  schräg  verlaufende 
Faserzüge  finden  sich  vor.  Bindegowebszellen  mit  rainiflcirten  Ausläufern  trifft  man  in 
den  Interatitien  der  Fibrillenbündel.  Am  hinteren  Abschnitte,  in  der  Umgebung  der 
Eintrittsstelle  des  Opticus,  aber  auch  am  vorderen  Theile  kommen  Pigmentzellen  vor.  — 
Die  Gefäße  der  Sclera  sind  spärlich  und  stammen  aus  den  Arteriae  ciliares  posticae  und 
anticae,  sowie  den  entsprechenden  Venen.  Die  Außenfläche  der  Sciera  ist  durch  sehr 
lockeres  Bindegewebe  mit  der  Umgebung  im  Zuaammeiibang. 

Am  Auflian  der  Cornea  oder  Hornhaut  betheiligt  sich  nicht  nur  die  den 
Bulbus  umschließende  Faserhaut,  sondern  es  geht  auch  das  äußere  Integument 
mit  seiner  Epithel-  und  Biudegewebslage  in  sie  ein  und  bildet  die  Conjunctiva 
corneae. ^ Die  vordersten  Bindegewehslagen  der  Cornea  sind  von  jener  Bindege- 
websschichte  des  Integumentes  ableitbar.  ” 

Die  Cornea  geht  ans  der  Sclera  an  einer  als  Cornealfals  bezeichneten  Stelle 
hervor,  an  welcher  die  Faserzflge  der  Sclera  ein  anderes  Gefüge  bieten  und  voll- 
kommen durchscheinend  werden.  Diese  Übergangsstelle  greift  vorne  weiter  über 
als  hinten,  so  das  die  Cornea  wie  in  einen  Falz  der  Sclera  eingelassen  erscheint. 
Da  dieses  Übergreifen  der  Sclera  über  die  Cornea  oben  und  unten  bedeutender 
ist,  als  lateral  und  medial,  so  erscheint  die  hinten  kreisrunde  Fläche  der  Cornea 
vorne  etwas  elliptisch  und  in  die  Quere  gestellt. 

Die  Dicke  der  gesammten  Cornea  beträgt  in  der  Mitte  0,9  mm,  an  der  Peripherie 
,12  mm.  Der  Radius  der  Krümmung  der  Vorderfläche  der  Cornea  beträgt  7,7  mm,  jener 
der  Hinterfläche  6,6.  Im  höheren  Alter  schwindet  die  Durchsichtigkeit  der  Cornea  von 
er  Peripherie  her;  indem  sich  oben  und  unten  am  Rande  je  ein  trüber  Halbkreis  bildet, 
welche  beide  schließlich  zu  einem  Kreise  znsammentreten  (Arms  smitis).  Die  Trübung 
rührt  von  fettiger  Umwandlung  der  Cornea-Elemente  her. 

In  der  Zusammensetzung  der  Hornhaut  nnterscheidot  man:  1.  die  Binde- 
gewebsschichten,  2.  den  äußeren  und  3.  den  inneren  epitlielialen  Überzug  der- 
selben. 1 . Die  Bindegewebslamellen  stellen  die  Hauptmasse  der  Cornea  vor  Sie 
liegen  sohichtenweiso,  parallel  mit  der  Krümmung  der  Cornea.  Die  Schichten 


*)  Feibdmch  Sohlemm,  geb.  1795,  Anatom  zu  Berlin,  + 1858. 
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bestehen  aus  Bündeln,  in  denen  Fibrillen  durch  eine  Zwischensubstanz  unterein- 
ander verbunden  sind.  Die  Fibrillenbündel  durchkreuzen  sich,  aber  innerhalb  der 
einzelnen  Lamellen.  Die  oberflächlichen  Schichten  werden  allmählich  dünner  und 
besitzen  auch  kleinere  Formelemente.  In  ihnen  findet  zwischen  mehrfachen  La- 
mellen ein  Austausch  von  Faserzügen  statt;  aus  tieferen  Lamellen  erstrecken  sich 
Faserzüge  in  höhere.  In  der  gesummten  Cornea  bestehen  zwischen  den  Lamellen 
ramificirte  Lückenräume,  in  welchen  ähnlich  verzweigte  Zellen  lagern.  Diese 
stehen  mit  ihren  Ausläufem  untereinander  im  Zusammenhang;  sie  repräsentiren 
die  Formbestandtheile  des  Bindegewebes  der  Hornhaut,  Uornhuulsellen  (Horn- 
haut-Körperchen). Die  Hornhaut  ist  demzufolge  von  einem  Netzwerk  mit  ihren 
Ausläufern  verbundener  Zellen  durchzogen,  welches  bei  der  größeren  Festigkeit 
der  es  begrenzenden  Substanzen  präcise  Formen  aufweist.  Bei  der  Veränderung 
der  Lamellen  nach  der  Oberfläche  hin  gewinnen  die  Faserbflndel  eine  feinere 
Beschaffenheit  und  schließen  sich  an  eine  anscheinend  homogene  Lamelle,  die 
sogenannte  Basalmembran,  an,  welche  von  der  faserigen  Unterlage  nicht  scharf 
abgegrenzt  ist,  und  wohl  aus  den  verschmolzenen  feinsten  Zügen  derselben  besteht. 

über  die  Beschaffenheit  dieser  Bestandtheile  bestcdien  ebenso  wie  über  die  Bedeutung 
der  in  ihnen  enthaltenen  Lücken  mannigfache  Meinungen.  Wir  fassen  die  bezüglichen 
Befunde  im  Einklänge  mit  dem  ähnlichen  Verhalten  anderer  Bindegewebsgebilde  auf. 
Außer  den  von  Zellen  und  deren  Ausläufern  erfüllten  Räumen  sind  noch  interfasciculäre 
Spalten  dargestellt  worden,  welche  den  Lymphbahnen  angehören. 

2.  Die  vordere  Begrenzung  der  Cornea  bildet  ein  Epithel,  welches  der  Basal- 
membran aufsitzt.  Es  gehört  der  Bindehaut  au,  besteht  aus  mehrfachen  Zelllagen 
und  trägt  den  Charakter  eines  mehrschichtigen  Plattenepithels,  insoferne  die 
obersten  Lagen  aus  platten  Zellformen  bestehen. 

Die  tiefsten  Zellen  sind  längere  Prismen  (Cylinderzellenl,  deren  Basis  schräg  zur 
Basalmembran  gerichtet  ist.  Dann  folgen  Zellen  von  mannigfaltiger  Gestalt,  die  sich 
mit  Fortsätzen  zwischen  benachbarte  einsenken  und  zu  äußerst  in  jene  platten  Formen 
übergehen,  die  aber  noch  in  der  oberflächlichen  Lage  kernhaltig  sind. 

3.  Die  hintere  Begrenzung  der  Hornhaut  bildet  eine  glasheUe,  homogene 
Membran,  Membrana  Descemeti*),  eine  von  der  Cornea  lösbare  Cuticularbildung 
von  0,006 — 0,01  mm  Dicke.  Eine  einfache  Lage  platter  Zellen  bedeckt  sie  gegen 
die  vordere  Augenkammer  zu. 

Blutgefäße  der  Cornea  kommen  nur  deren  ßiudehaut  zu,  in  welcher  sie  beim  Fötus 
ein  Netz  bilden.  Allmählich  löst  sich  das  Netz  von  der  Mitte  ans,  und  seine  Maschen 
ziehen  sich  als  Qefäßschlingen  gegen  den  Rand  der  Cornea  zurück,  in  dessen  Umkreis 
sie  mit  Gefäßen  der  angrenzenden  Oonjnnctiva  scleroticae  in  Verbindung  bestehen  bleiben. 

Nerven  treten  in  großer  Menge  zur  Cornea.  Sie  entstammen  den  Ciliarnerven,  und 
gelangen  als  40 — 50  Stämmchen  markhaltiger  Fasern  am  Cornealrande  in  die  Binde- 
gewebsschichten,  verlieren  bald  ihre  Markhülle  und  stellen  dann  blasse  Fasern  vor,  welche 
sich  in  einem  weitmaschigen,  netzartigen  Plexus  verfcheilen.  Aus  diesem  lösen  sich 


')  Jean  Descemet,  geh.  1732,  Arzt  zu  Paris,  f 1810. 
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Fasern  znr  Bü-iung  eines  engmasehigen  Geflechtes  ah,  welches  in  den  äußersten  Binde- 
gewebsschrch  en  steh  .erhreitet  und  feinste  Fasern  in  das  Epithel  eindringen  lässt. 

A r t“  und  Saemiseh,  Handbuch  der 

He  dllbellSo  p T“’  *'•  '’•  Q^^Benbogen, 

Sniunn  Berit  t der  Gewebelehre.  S.  1091.  Sohweiguur- 

iDEE,  Berichte  der  K.  Sachs.  Ges.  der  Wiss.  Leipzig  1863.  S.  305. 


2.  Chorioides  und  Iris. 

§ 416. 

^ An  der  Chorioides  sind  die  beiden  oben  unterschiedenen  Abschnitte  auch 
im  feineren  Bau  different;  gemeinsam  besteht  nur  die  bindegewebige  Grundlage 
m welcher  Pigment  verbreitet  ist  und  viele  Blutgefäße  vertheilt  sind.  Die  hintere 
glatte  Strecke  der  Chorioides  empfängt  durch  das  Pigment  und  die  Blutgefiiße 
braunrothe  Färbung  und  zeichnet  sich  durch  ihre  Zusammensetzung  von  dem 
vorderen,  schmaleren  Abschnitte  aus,  in  welchen  sie  continuirlich  übergeht  Mit 
der  Sclera  ist  jener  Theil  der  Chorioides  durch  lockeres,  pigmentirtes  Bindege- 
webe im  Zusammenhang.  Dieses  Gewebe,  auch  als  Membrana  Buprachorioidea 
aufgefasst,  bildet  ein  Maschenwerk,  welches  einen  die  Chorioides  umgebenden 
aus  kleinen  Lücken  sich  zusammensetzenden  Lymphraum  durchsetzt.  Dieser 
mehr  künstlich  darznstellende  Perichotioidealruum  trennt  also  Sclera  und 
Chorioides.  Die  äußerste  Schichte  der  letzteren  wird  von  reichen  Blutgefäßen 
durchzogen,  zwischen  denen  das  Bindegewebe  Pigmentzellen  führt.  Nach  innen 
bilden  die  Blutgefäße  ein  engmaschiges  Capillarnetz,  die  Membrana  clwrio-capil- 
larts  [M.  Ruyschiana],  über  welche  hinaus,  weiter  nach  innen  hin,  das  Binde- 
gewebe in  eine  pigmentfreie  glashelle  Membran  {Lamina  vitrea)  übergeht.  Diese 
bildet  die  Abgrenzung  der  Chorioides  gegen  das  Tapetum  nigrum. 

An  der  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  ist  die  Chorioides  unterhroehen.  Oh  sich  der 
von  der  Sclera  au.<!gehenden  Lamina  crlbrosa  auch  Faserzüge  der  Chorioides  beimengen 
ist  zweifelhaft,  zumal  die  in  der  Ebene  der  Chorioides  liegenden  Züge  der  Lamina  cri- 
hrosa  gleichfalls  in  der  Sclera  verfolgt  werden  können.  Selten  setzen  sich  Pigmentzellen 
von  der  Chorioides  in  jene  Schichte  fort. 

Der  vordere  Abschnitt  der  Chorioides  [Pars  ciliar is,  Corpus  ciliare)  zeigt 
zu  innerst  eine  Zone  feiner,  radiär  stehender  Fältchen,  welche  an  ihrem  Beginne 
durch  die  dazwischen  einspringenden  glatten  Strecken  eine  gezähnelte  Grenzlinie 
darsteUen,  die  Ora  serrata  (Fig.  G78).  Nach  vorne  zu  vereinigen  sich  mehrere 
dieser  Faltohen  zu  stärkeren  Vorsprüngen,  den  Processus  ciliares,  deren  70—80 
bestehen.  Sie  bilden,  radiär  zur  Linse  gestellt,  einen  dieselbe  umziehenden  Kranz, 
Strahlenkranz,  Corona  ciliaris.  Die  Fortsätze  bieten  am  freien  Rande  noch  feinere 
unregelmäßige  Fältelungen. 

Die  gesammte  faltentragende  Strecke  wird  bis  zum  Beginne  der  Processus 
ciliares  als  Oi  biculits  cdiaris  unterschieden.  Manche  der  Fältchen  setzen  sich 
noch  zwischen  die  Processus  ciliares  fort.  ~ Im  Orbiculus  cUiaris  ist  die  binde- 
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gewebige  Grundlage  der  Aderhaut  von  mehr  meridional  angeordneten  Gefäßen 
durchzogen,  die  in  den  Ciliarfortsätzen  Geflechte  bilden.  Die  Chorio  - capillaris 
erstreckt  sich  nicht  mehr  auf  diese  Theile,  dagegen  setzt  sich  die  Glashaut  auf  sie 
fort.  Zn  diesen  Eigenthümlichkeiten  der  Innenfläche  des  Corpus  ciliare  treten  auch 
äußerlich,  gegen  die  Sclera  zu,  neue  Einrichtungen.  Glatte  Muskelfasern  bilden 
einen  Beleg,  den  M.  ciliaris,  der  da,  wo  er  die  Ciliarfortsätze  umfasst,  seine 
größte  Mächtigkeit  hat.  Am  Corpus  ciliare  ist  also  ein  äußerer  muskulöser  Theil 
(das  frühere  Ligamentum  ciliare)  und  ein  innerer  faltentragender  zu  unter- 
scheiden. 

Am  aiiarmuskel  sind  drei  Faserrichtungen  zu  unterscheiden.  Die  äußeren,  ober- 
flächlichen verlaufen  meridional  zum  Bulbus.  Deren  Züge  (BßCoKK’scher  Muskel) 
beginnen  nahe  der  inneren  Wand  des  SouLKMM’schon  Canals,  bilden  nach  parallelem  Ver- 
laufe hinten  allmählich  Durohflochtnngen,  und  endigen  mit  solchen,  in  denen  die  Richtung 
der  Faserzüge  eine  mehr  quere  geworden  ist.  Von  dem  merldionalen  Theile  des  Muskels 
zweigen  sich  gleich  am  Beginne  zahlreiche  Bündel  ab,  welche  in  das  Bindegewebe  des 
die  Olliarfortsätze  tragenden  Theiles  der  Ohorioides  eintreten.  Sie  bilden  gleichfalls  ein 
MaschennetZj  den  TCLdiüTcn  Theil  des  Ciliarmuskels.  Vor  diesem  liegt  der  dritte  Theil 
des  Muskels,  aus  ringförmig  angeordneten  Fasern ; der  circutüre  Abschnitt  des  Muskels 
(11.  MüLLEn’scher  Muskel).  Das  Überwiegen  dos  einen  oder  des  anderen  Theiles  des  Oiliar- 
muskels  bildet  viele  individuelle  Verschiedenheiten.  Auch  Muskelfaserzüge  in  Begleitung 
der  Arterien  fehlen  diesem  Abschnitte  der  Ohorioides  nicht.  Ein  feines,  mit  kleinen 
Ganglien  ausgestattetos  Iffervenffeflechte,  in  welches  die  Ciliarnerven  nach  ihrem  Durchtritt 
durch  die  Sclera  gelangen,  verbreitet  sich  über  die  Ohorioides  und  entfaltet  sich  mächtiger 
über  dem  Ciliarmuskel.  Dieser  Plexus  ciliaris  verzweigt  sich  in’s  Innere  des  Oiliarmuskels, 
aber  auch  in  den  hinteren  Theil  der  Ohorioides  dringen  Nerven  ein.  Sie  begleiten  mit 
kleinen  Ganglien  im  Zusammenhang  die  Arterien. 


Conjunciiva 

sclerae 


Fig.  680. 

Coi^junctiva 

corneae 

Can.  Schlemmii 
Lig.  pect,  iridis 


Proc.  ciliaris 


radiärer  circularer 

Ciliarniuskel 

Hälfte  des  vorderen  Bulbussegmentes.  w/i. 


Die  Iris  [Blendung,  Regenbogenhaut)  ist  die  freie,  vor  die  Linse  tretende 
Fortsetzung  der  Aderhaut  des  Auges;  sie  umgiebt  die  nicht  genau  die  Mitte 
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einnehmende,  sondern  etwas  medial  genickte  Pupille.  Deren  Rand  ist  der  Pnpil- 
lenrand  der  Ins,  Margo  pupillarü,  jener,  an  dem  sie  mit  dem  Corpus  ciliare 
znsammenhängt,  der  Ciliarrand,  Margo  ciUaris.  Der  je  dem  einen  oder  dem 
anderen  Rande  benachbarte  Thcil  der  Iris  wird  als  Pars  pupillarü  und  Pars 
ciharis  nnterschieden.  Die  hintere  Flüche  der  Iris  erscheint  durch  eine  Pigment- 
schichte [Uvea]  schwarz  und  lässt  zahlreiche  feine,  radiäre  Fältchen  erkennen 
Die  Vorderfläche  ist  sehr  mannigfach  gestaltet,  im  Ganzen  uneben,  zuweilen  rauh 
oder  flockig.  Diese  Beschaffenheit  geht  bis  nahe  an  den  Pupillenrand,  an  welchem 
eine  schmale,  glattere  Zone  besteht,  gegen  welche  die  Radiärfältchen  der  Hinter- 
fläche umbiegen. 

Hell-  oder  dunkelbraunes  Pigment  bedingt  die  Färbung  der  Iris.  Wo  dieses 
Pigment  fehlt,  nift  das  durchschimmernde  schwarze  Pigment  der  hinteren  Fläche 
durch  Interferenzwirkung  des  Gewebes  blaue  oder  bläuliche  Färbung  hervor.  Der 
Pigmentmangel  blonder  Individuen  waltet  also  auch  im  Auge. 

Am  Pupillarrande  tritt  die  dunkle  Pigmentschichte  der  Ilintei-fläche  etwas 
vor  und  begrenzt  die  Pupille.  Die  Dicke  der  Iris  nimmt  vom  Ciliarrande  an  ab, 
.jedoch  nicht  ganz  gleichmäßig.  Die  Striictur  der  Iris  ist  von  jener  der  Chorioides 
nicht  sehr  bedeutend  verschieden.  Das  nähere  Verhalten  lässt  erkennen,  dass 
wir  es  nur  mit  einer  Modification  zu  thun  haben.  Ein  Stroma  aus  weichem  llinde- 
gewebe  enthält  reiche  Blutgefäße,  auch  glatte  Muskulatur,  die  als  Sphincter 
pupillae  angeordnet  ist. 

Von  den  beiden  Augenkammern  ist  die  vordere,  vorne  von  der  Cornea 
abgep-enzte,  der  ansehnlichere  Raum,  der  an  der  Pupille  mit  der  hinteren  in 
Verbindung  steht.  Da  aber  die  Iris  großentheils  der  vorderen  Linsenfläche  auf- 
liegt, ist  die  hintere  Augenkammer  (Fig.  6 7 7 p)  nur  geringen  Umfanges. 

Bezüglich  des  feineren  Baues  der  Iris  ist  folgendes  hervorzuheben  : Das  die  Grund- 
lage abgebende  Bindegewebe  (Äj-omo  iridis)  ist  in  dunklen  Augen  reich  mit  einfacheren 
oder  verzweigten  Piginentzellen  durchsetzt.  Diese  bilden  nach  vorne  zu  besonders  dicht 
gedrängte  Massen  und  scheinen  dio  Oberfläche  darzustellen.  Beim  Neugeborenen  ist  diese 
noch  mit  ein 6r_  Schichte  platter  Zellen  bedeckt,  die  beim  Krwachsenen,  wenigstens  als 
continuirlicher  Überzug,  vermisst  werden.  Am  vollständigsten  ist  sie  auf  der  Pars  ciliaris 
vorhanden.  Auf  der  hinteren  Fläche  des  Stromas  folgt  eine  aus  radiären  Fasern  bestehende 
Untere  Grenzschichte,  welche  nur  von  Epithel  überlagert  ist.  Dieses  die  Uvea  darstellende 
Epithel  besteht  aus  zwei,  Pigment  führenden  Zelllagen,  einer  vorderen,  ans  spindelförmigen 
Elementen  dargestellt,  und  einer  hinteren,  reichlicheres  Pigment  enthaltenden,  aus  größeren 
cubischen  Zellen,  beide  Lagen  von  der  secundären  Augenblase  stammend. 

Die  Muskulatur  wird  durch  den  M.  sphincter  pupillae  (Verengerer  des  Sehloches)  vor- 
gestcllt.  Er  liegt  in  der  Pars  pupillaris  der  Iris  und  besteht  aus  ringförmigen  Zügen 
glatter  Muskelzeilen,.  welche  eine  relativ  dicke  Schichte  bilden.  Diese  umgiebt  die  Pupille 
als  ein  0,. 15—0,8  mm  breiter  King  mit  etwas  verdicktem  Außenrand.  Als  Dilatator  pupillae 
beschriebene,  radiär  angeordnete  Faserzüge  werden  in  Abrede  gestellt. 

Die  Nerven  der  Iris  kommen  von  den  Ciliarnerven  aus  der  Chorioides.  Die  vom  N. 
oculomotorius  stammenden  innerviren  den  Sphincter  pupillae. 

Ain  Rande  der  Descemet'schen  Haut  setzt  sich  ein  eigenthümliohes  Fasergewebe  auf 
den  Ciliarrand  der  Iris  fort,  das  sogenannte  Ligamentum  pectinatum  iridis.  Es  durchsetzt 
die  Descemet  sehe  Haut.  Der  nach  außen  von  ihm  befindliche,  theilweise  auch  von  ihm 
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durchzogene  Raum  wurde  als  Canalis  Fontanae*)  bezeichnet.  Er  erstreckt  sich  bei  manchen 
Säugethieren  auch  nach  außen  vom  Corpus  ciliare.  Communicationen  mit  der  vorderen 
Angenkammer  sind  'wahrscheinlich.  ]\lan  hat  sich  so  den  Canalis  Fontanae  als  einen  nur 
durch  enge  Lymphspalten  gebildeten  Theil  des  weiteren  Lymphraumes  der  vorderen  Augen- 
kammer zu  denken.  Die  Verschiedenheit  des  Stützgewebes  von  jenem  anderer  Lymph- 
spalten entspricht  der  Eigenthümlichkeit  der  Localität. 

Uber  Chorioides  und  Iris:  I'H’.vnoiu''  und  J.  Ar-nold,  in  Graefe  und  Saemisch,  Hand- 
buch der  Augenheilkunde.  I.  Bd.  Leipzig  1874.  Fabeu,  C.,  Der  Bau  der  Iris  des 
Menschen  und  der  "Wirbelthiere.  Leipzig  1876.  Koganei,  Arch.  f.  mikr.  Anat.  Bd.  XXV. 


Gefäßsystem  der  Gefäßhaut. 

§ 417. 

Die  in  Chorioides  und  Iris  vertheilten  Blutgefäße  bilden  einen  complicirten 
Apparat,  der  sowohl  wegen  der  ihm  zukommenden  Selbständigkeit,  als  auch 
wegen  der  Bedeutung  für  die  Theile,  in  denen  er  sich  ausbreitet,  eine  besondere 
Darstellung  nothwendig  macht.  Die  Blut  zuführenden  Gefäße  sind  die  Arteriae 
ciliares^  als  anticae  et  ■posticae  zu  unterscheiden.  Die  hinteren  entstammen  direct 
der  A.  ophthalmica  (II.  8.  249),  die  vorderen  kommen  aus  verschiedenen  Zweigen 
derselben,  zumeist  aus  denen  für  die  geraden  Augenmuskeln.  Die  Arteriae 
ciliares  posticae  werden  wieder  in  longae  und  breves  getrennt.  Die  4 — 6 Arteriae 
ciliares  posticae  breves  (Fig,  G81  a)  dringen  meist  nach  vorhergegangener  Thei- 
lung  in  der  Umgebung  des  Sehnerven  durch  die  Sclera,  die  ansehnlichsten  am 
hinteren  Augenpol.  Der  Sclera  geben  sie  nur  kleine  Zweige  ab.  Auch  der  Seh- 
nerv erhält  Zweige  [k]  am  Eintritt,  und  hier  bestehen  auch  Verbindungen  mit  den 
Gefäßen  der  Eetina. 

Zur  Chorioides  gelangt,  verästeln  sich  die  Stämmchen  in  den  inneren  TheUen 
der  Aderhaut  nach  vorne  zu  und  gehen  schließlich  in  das  engmaschige  Capillar- 
netz  der  Membrana  choriocapillaris  [m]  über.  Nur  kleinere  Gefäßchen  setzen 
sich  zum  Corpus  ciliare  fort,  so  dass  die  glatte  Strecke  der  Chorioides  ein  ziemlich 
abgeschlossenes  Arteriengebiet  vorstellt. 

Ein  zweites  Arteriengebiet  besteht  in  Corpus  ciliare  und  Iris.  Es  wird  ver- 
sorgt durch  die  beiden  Arteriae  ciliares  posticae  longae  [b]  und  die  Arteriae 
ciliares  anticae  (c).  Die  ersteren  verlaufen  nach  schräger  Durchbohrung  der 
Sclera  an  der  Außenfläche  der  Chorioides  in  einer  horizontalen  Ebene  zum  Ciliar- 
körper. Jede  theilt  sich  schließlich  in  einen  auf-  und  einen  absteigenden  Ast, 
welche  im  Vorderrande  des  Muskels  mittels  ihrer  Zweige  anastomosiren.  Die  Arti. 
ciliares  anticae  bestehen  in  größerer  Zahl  und  und  bilden  sich  auflösend  und  mit 
den  Zweigen  der  Art.  eil.  post,  longae  anastomosirend  einen  Gefäßkranz  [Circulus 
arteriosus  iridis  major  [p]],  aus  welchem  sowohl  für  die  Ciliarfortsätze  als  auch 
für  die  Iris  Arterien  hervorgehen.  Die  ersteren  lösen  sich  bald  in  kleinere 
Geflechte  auf,  aus  denen  Venen  entstehen.  Die  Arterien  der  Iris  bilden  ein  ober- 


*)  Felioe  Fontana,  geh.  1720,  Prof,  zu  Pisa,  dann  zu  Florenz,  -j-  1805. 
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flächliohes  Netz  mit  langgezogenen,  radiär  gestellten  Maschen  nnd  nahe  am 
Pnpillarrande  ein  engmaschiges  Geflechte:  Circulus  arteriosus  iridis  minor.  Sie 
sind  durch  Dicke  der  Wandung  (besonders  der  durch  eine  innere  Eing-  und  äußere 
Längsfaserschichte  gebildeten  Adventitia)  ausgezeichnet. 


Kg.  nsi. 


Schematiscliö  Darelpl- 
Inng  des  Gefäßverlaufes 
im  Auge.  Horizontal- 
schnitt.  Die  Dicke- 
diraensioneu  der  Häute 
dos  Bulbus  sind  behufs 
Eintragung  der  darge- 
stellteu  Blutgefäße  be- 
deutend stärker  als  in 
der  Wirklichkeit  gege- 
ben. Venen  blau.  Ar- 
terien roth.  a Aa.  eil. 
post,  hrev.,  I A.  eil,  p. 
longa,  c’  c A.  u.  V.  cU. 
ant.,  d' d A.  u.  V.  conj. 
post.,  e' e A.  u.  V.  centr. 
ret.,  / Gefäße  der  inne- 
ren, g der  äußeren  Opt.- 
Süheide,  h V.  vort.,  f V. 
eil.  post,  brey.,  k Ast 
der  A.  eil.  post.  brov. 
zum  Opt.,  l Anastom. 
der  Chor.-Gefäße  mit 
denen  d.  Opt.,  m Chorio- 
capilloris,  n Episclerale 
Äste , 0 A.  recurrens 

chor.,  p Circ.  art.  irid. 
maj.  (Querschnitt),  j Ge- 
fäße der  Iris,  f Ciliar- 
fortsatz,  s Aat  der  V.  vort. 
aus  dom  Cll.-Muskol, 
f Ast  der  yord.  Cil.-Vono 
ans  dom  Ci], •Muskel, 
u Giro.  venoBus,  t?  Rand- 
schlingentielz  der  Horn- 
haut. to  Art.  und  Ven. 
conj.  ant.  Nach  Leüek. 


Die  Venen  der  Gefäßhaut  sammeln  sich  in  Bahnen,  welche  größtentheils 
von  jenen  der  Arterien  abweichen.  Vier  größere  Venenstämmchen  [Vasa  vorti- 
cosa,  Wirtolvenen)  [h],  zuweilen  auch  noch  1 bis  2 kleinere,  bilden  sich  in  der 
Chorioides,  indem  die  aus  der  Chorio-capillaris  hervorgehenden  Venen  an  eben  so 
vielen  Stellen  zusammentreten.  Die  zu  jenen  Stämmchen  convergirenden,  somit 
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wirtelförmig  angeordneten  Venen  bilden  durch  häufige  Anastomoaen  ein  Geflechte. 
Die  von  vorne  her  zu  einer  Vena  vorticosa  sich  sammelnden  Venen  nehmen  von 
der  Iris,  den  Ciliarfortsätzen  und  dem  Ciliarmuskel  Venen  [s]  auf.  Sie  sind 
stärker  als  die  von  hinten  her  kommenden,  welche  zugleich  mit  benachbarten 
Wirtelvenen  anastomosiren.  Die  Venenstämmchen  durchsetzen  schräg  nach 
hinten  die  Sclera  und  münden  in  benachbarte  Wurzeln  der  Vena  ophthalmica 
inferior. 

Die  Wirtel  Tertheilen  sich  am  Auge  derart,  dass  zwei  obere  und  zwei  untere  zu 
unterscheiden  sind.  Nicht  selten  besteht  eine  größere  Zahl  (5 — 7),  indem  dann  meist 
der  innere  obere  oder  der  innere  untere  Wirtel  aufgelöst  ist. 

Ein  minder  ansehnlicher  Ableiteweg  des  Venenblutes  besteht  in  dem  Ca- 
nalis  Schlemmii  (Fig.  680)  benannten  Kinggefäß,  welches  die  Sclera  nahe  am 
Cornealfalze  durchzieht  (Fig.  681  u),  stellenweise  in  2 — 3 Gefäße  sich  auflöst 
und  so  einen  Plexus  venosus  darstellt.  In  diesen  münden  kleine  Venen  (t)  aus 
dem  Ciliarmuskel,  welche  auch  mit  Zweigen  die  Sclera  durchbohren  und  mit 
oberflächlicheren  Venen  (der  Augenmuskeln)  in  Verbindung  stehen. 

Für  die  Lymphbahnen  der  Gefäßhaut  kommt  der  periohorioideale  Lymph- 
raum  in  Betracht.  Aus  ihm  führen  Wege,  welche  die  Venae  vorticosae  um- 
scheideu  und  in  den  2'enon’schen  Raum  (s.  S.  584)  einmflnden. 

Über  die  Blutgefäße  des  Auges  s.  Lebee,  Denkschr.  d.  K.  Academie  der  Wiss.  zu 
Wien,  Math.-naturw.  CI.,  Bd.  XXIV.  S.  316.  Ferner  derselbe  in  Stricker’s  Handbuch. 
S.  1049.  Ebenda  auch  über  Lymphbahnen : Schwalbe  S.  1062.  Derselbe  im  Archiv  für 
mikr.  Anat.  Bd.  IV.  S.  1 u.  S.  261. 


3.  Eetina  und  Tapetuin. 

§ 418. 

Die  Retina  zeigt  nicht  so  einfache  Befunde,  wie  andere  Sinnesorgane.  Ihre 
Entstehung  aus  einer  vom  Gehirn  her  gebildeten  Anlage  macht  das  Vorkommen 
mancher  Einrichtungen  verständlich,  welche  in  der  Structur  dieses  wesentlichsten 
Bestandtheiles  des  Sehapparates  an  Verhältnisse  des' Gehirns  erinnern.  Wie  am 
Centralnervensystem  lässt  sich  auch  an  der  Netzhaut  ein  Gerüst  unterscheiden, 
welches  z'wischen  den  Bestandtheilen  des  nervösen  Apparates  sich  verbreitet. 
Außer  spärlichem  Bindegewebe  besteht  auch  hier  Neuroglia. 

Nicht  die  gesammte  Anlage  der  Retina  wandelt  sich  gleichmäßig  um,  denn 
ihr  ganzer  vorderer,  über  die  Ora  serrata  hinaus  sich  ausdehnender  Abschnitt  ent- 
faltet keine  nervösen  Bestandtheile  und  besteht  einzig  aus  jenem  Stützgewebe. 

Während  der  hintere  Abschnitt  des  inneren  Blattes  der  secundären  Augen- 
blase aus  dem  Zustande  einer  einfachen  Zellenschichte  schon  fiühzeitig  heraus- 
tritt und  unter  Dickezunahme  eine  mehrschichtige  und  complicirte  Textur  gewinnt, 
bleibt  der  vorderste  Theil  jenes  Blattes  eine  einfache  Zellenlage  und  nimmt  au  den 
Veränderungen  des  zur  Netzhaut  sieh  umgestaltenden  Abschnittes  keinen  Theil. 
Es  wh’d  also  nicht  die  ganze  erste  Anlage  zur  Netzhaut  verwendet,  sondern  nur 
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der  hintere  Abschnitt,  jener,  welcher  Lichtstrahlen  empfängt;  der  vordere,  für 
letztere  nnzugängliche,  persistirt  auf  niederer  Stufe.  So  geht  diese  ungleiche  Aus- 
bildung der  Retina- x\nlage  Hand  in  Hand  mit  der  im  Augapfel  gegebenen  Ein- 
richtung des  Sehapparates. 

Dieser  Vorgang  erinnert  an  ähnliche,  die  wir  im  Gehirn  kennen  lernten,  wo 
an  manchen  Abschnitten  die  Anlage  gleichfalls  als  eine  epitheliale  Schichte  sich 
erhält,  indes  die  Nachbarschaft  sich  in  llirnsubstanz  sondert. 

Wir  unterscheiden  also  an  der  Netzhaut  zwei  Strecken,  den  an  der  Eintritts- 
stelle des  Sehnerven  beginnenden  nervösen  Abschnitt,  oder  die  Netzhaut  im 
engeren  Sinne,  und  den  vorderen,  der  Sehperception  entzogenen,  wahrscheinlich 
riickgebildeten  Abschnitt,  die  Pars  ciliaris  retinae.  Die  dem  bloßen  Auge  sich 
darstellenden  Befunde  sind  oben  (8.  562)  beschrieben  worden.  In  der  feineren 
Zusammensetzung  der  Retina  unterscheiden  wir  das  Sttttzgewebe  und  den  aus 
mehrfachen  Schichten  bestehenden  nervösen  Apparat. 

Das  der  Neuroglia  gleichwerthige  Stütz gewebe  der  Retina  besteht  aus 
Fasern,  welche  die  Netzhaut  in  radialer  Anordnung  durchsetzen.  Wir  sehen  das 
Gleiche  am  centralen  Nervensystem.  Diese  Radialfasern  sind  in  den  inneren 
Schichten  der  Netzhaut  stärker,  verbreitern  sich  gegen  die  innere  Oberfläche  und 
treten  daselbst  mit  kegelförmigen  Basen  in  eine  feine  Membran  zusammen,  welche 
die  Retina  nach  dem  Glaskörper  zu  abgrenzt  [Membrana  limitans  interna).  In 
den  äußeren  Schichten  der  Retina  spalten  sich  die  Radialfasern  in  feine  Fibrillen 
oder  in  zarte,  blätterige,  oder  reticuläre  Bildungen,  auch  hier  eine  feine,  die  Retina, 
soweit  sie  zeitige  Bestandtheile  fährt,  nach  außen  zu  überkleidende  Membran  her- 
stellend. Diese  M.  limitans  externa  ist  nicht  vollkommen  continuirlich,  sondern 
bietet  dichtstehende  feine  Löcher  dar,  durch  welche  noch  zur  Retina  gehörige 
Theile,  eine  äußerste  Schichte  derselben  darstellend,  mit  den  innerhalb  der  Limi- 
tans externa  gelegenen  Gebilden  im  Zusammenhang  stehen. 

Die  zwischen  den  beiden  Membranae  limitantes  beflndlichen  Schichten  der  Retina 
sind  aus  der  Differenzirnng  der  die  Retina-Anlage  darstellenden  Zellen  heryorgegangen. 
Auch  die  Stützfasern  der  Retina  besitzen  diesen  ectodermalen  Ursprung,  während  einge- 
wandertes Mesodermgewebe,  in  Begleitung  von  Blutgefäßen  in  der  Retina  keineswegs  ganz 
fehlt.  Die  radiären  Stützfasern  gehen  ans  Zellen  hervor  und  enthalten  demzufolge  auch 
Kerne.  Einer  kommt  an  der  kegelförmigen  Basis  der  Faser  vor,  ein  zweiter  auf  der,  die 
innere  KOrnerschichte  durchsetzenden  Strecke  der  Fasern. 


§ 419. 

Die  einzelnen  in  der  Retina  sielt  darstellenden  Straton  sind  folgende : 

1.  Opticus-Faserschichte.  Unmittelbar  unterhalb  der  Limitans  interna 
nehmen  die  in  der  Papilla  nervi  optici  ansstrahlenden  Fasern  des  Sehnerven  ihre 
Verbreitung.  Nachdem  schon  beim  Durchtritte , durch  die  Sclera  die  Elemente  des 
Opticus  ihre  Markscheide  verloren,  stellen  sie  innerhalb  des  Auges  blasse,  zarte 
Fasern  vor.  Wie  im  Sehnerv  in  Bündel  angeordnet,  bilden  sie  eine  anfänglich  sehr 
mächtige,  nach  der  Peripherie  der  Retina  allmählich  dünner  werdende  Schichte. 
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Gegen  die  Macula  lutea  verläuft  nur  eine  geringe  Ifasermenge  direct.  Seitlich  an 
die  Macula  verlaufende  Züge  erreichen  die  letztere  auf  bogenförmiger  Endbahn,  und  jen- 
seits der  Macnla  gehen  Bogenzfige,  welche  die  Macula  umzogen,  in  einander  über.  Die 
für  die  lateralen  ßegiouen  bestimmten  Fasern  treten  in  einer,  von  der  Macula  lateral  sich 
fortsetzenden  Linie  gegen  einander  und  erst  distal  davon  wird  eine  mehr  radiäre  Bahn 
eingeschlagen.  Dieses  Verhalten  steht  in  causalem  Counexe  mit  dem  Schlüsse  der 
secundären  Augenblase.  . — ■ Die  Fasern  sind  zu  Bündeln  grnppirt,  aus  denen  unterwegs 
Faserzüge  sieh  ablSsen  und  in  anderen  Verlauf  übergehen.  (Dogiel,  Arch.  f.  mikr- 
Anat.  Bd.  XL.) 


2.  Ganglienzellenschichte.  Nach  außen  von  der  Nervenfaserschichte  folgt 
eine  Schichte  ramifioirter  Nervenzellen,  deren  Fortsätze  theils  in  die  Ncrvenfascr- 
schichte,  theils  in  die  folgende  Schichte  ver- 
folgt worden  sind.  Durch  einen  inneren 
Fortsatz  steht  jede  Ganglienzelle  mit  einer 
Opticusfaser  im  Zusammenhang.  Die  nach 
außen  verlaufenden  Fortsätze  sind  an  Zahl 
variabel  und  gehen  in  der  folgenden  Schichte 
in  feine  Eamificationen  über. 

Somit  bestehen  au  diesen  Elementen  ähn- 
liche Verhältnisse,  wie  an  den  Ganglienzellen 
des  Centralnervensystems.  Die  Zellen  bilden 
über  den  größten  Theil  der  lletina  eine  ein- 
fache Lage,  die  nach  der  Ora  serrata  hin 
sogar  allmählich  unterbrochen  wird,  indem  die 
Zellen  weiter  aus  einander  rücken,  und  endlich 
schwinden  sie  ganz.  Gegen  den  gelben  Fleck 
zu  wächst  die  Schichte,  und  besteht  in  dessen 
Umgebung  aus  zwei  Lagen,  an  der  Macula 
lutea  selbst  findet  ein  noch  bedeutenderer  Zu- 
wachs (bis  8 — 10  Zelllagen)  statt. 

3.  Innere  reticulärc  Schichte 
{Fig.  1)82).  In  dieser  feinkörnig  sich  dar- 
stellenden, an  Dicke  wenig  variablen  Schichte 
scheint  eine  netzartige  Verfilzung  feiner 
Fasern  zu  bestehen.  Dass  an  diesem  Netz- 
werk die  in  die  Schichte  eintretenden  äuße- 
ren Fortsätze  der  Ganglienzellen  betheiligt 
sind,  ist  erwiesen,  ebenso  dass  Elemente  der 
nächsten  Schichte  in  sie  Fortsätze  senden. 

4.  Innere  Körnerschichte.  Hier 
treten  wieder  deutliche  Zellgebilde  auf. 
welche  den  größten  Theil  der  Schichte  dar- 
stellen. Es  sind  ovale  oder  spindelförmige 
Elemente,  welche  bipolare  Ganglienzellen 
vorstellen,  indem  sie  an  den  beiden  Polen 

in  einen  feinen,  leicht  varicös  werdenden  Fortsatz  übergehen.  Zu  diesen,  mehrere 
Lagen  zusammensetzenden  Zellen  kommt  eine  innerste  I^age  aus  Zellen  mit  rami- 
ficirten  Fortsätzen,  welche  in  der  inneren  reticulären  Schichte  sich  vertheilen,  aber 
mit  den  äußeren  Schichten  keine  directen  Verbindungen  besitzen  (SpongioMasten). 


Schematisclier  Durchschnitt  der  Eetina.  “"/i. 
Nach  M.  ScuuL'rzE  mit  Modlficationen  von 
Schwalbe. 
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Die  Stützfasern  der  Retina  führen  in  dieser  Schichte  einen  Kern  und  gehen  hier  in 
eigenthümliche  Ausbreitungen  über.  Die  feineren  nervösen  Fasern,  welche  die  Schichte 
durchsetzen,  zeigen  in  der  Macula  lutea  einen  schrägen  Vorlanf. 

5.  Außere  reticuläre  Schichte.  Ähnliche  Verhältnisse  wie  bei  Nr.  3 bestehen 
auch  für  diese  Schichte.  Auch  hier  constituirt  ein  feines  dichtverfilztos  Netzwerk 
von  feinen  Fasern  die  Schichte,  und  zwar  sind  es  theiis  die  Fortsätze  der  Elemente 
der  inneren  Körnerscliichte,  theiis  jene  der  äußeren  Körnerschichte,  ohne  dass  jedoch 
zwischen  beiderlei  Bildungen  eine  Continuität  erkannt  wäre. 

Zwischen  der  äußeren  retieulären  Schichte  und  der  M.  limitans  externa  findet 
sich  die  äußerste  der  aus  den  Zellelementen  der  Ketina-Anlage  hervorgegangenen 
Schichten,  welche  in  manchen  Punkten  einen  epithelialen  Charakter  besitzt. 
Diese  Schichte  grenzt  sich  aber,  genau  genommen,  nicht  mit  der  Limitans  ab, 
sondern  von  ihren  Elementen  aus  sind  eigenthümliche,  die  Poren  der  Limi- 
tans durchsetzende  Gebilde  entstanden,  welche  außerhalb  der  letzteren  eine 
besondere,  höchst  wichtige  Schichte  constitniren.  Die  innere  verhält  sich  dabei 
wie  eine  Zellschichte,  deren  Elemente  man  sich  einerseits  mit  nervösen  Gebilden 
der  oben  beschriebenen  inneren  Schichten  der  Ketina  in  Beziehung  denkt,  wäh- 
rend sie  andererseits,  über  die  M.  lim.  externa  hinaus,  sich  in  besondere,  nach 
Alt  der  Cuticularbildnngon  entstandene  Gebilde  fortsetzen.  Diese  sind  im  Wesent- 
lichen Stübchen-  oder  Za/i/en-älinliche  Theile.  Die  mit  ihnen  zusammenhängende 
Schichte  innerhalb  der  M.  lim.  externa  hat  man  nach  ihrer  allgemeinen  BeschafiTen- 
heit  als  äußere  Körnerschichte  bezeichnet. 

6.  Außere  Körnerschichte.  Ihre  Bestandtheile  sind  Fasern,  welche  an 
einer  Stelle  einen  großen  Kern  umschließen,  der  die  Fasern  als  Modification  einer 
Zelle  anschen  lässt.  Diese  Kerne  bilden  die  am  meisten  in’s  Auge  fallenden  Gebilde 
der  Schichte  und  liegen  in  Eeiheu  übereinander.  Die  innerste  Lage  lässt  vorwiegend 
die  Fasern  wahimehmen,  und  zwar  in  einer  vom  Äquator  gegen  die  Macula  lutea 
wachseiulen,  aber  keineswegs  regelmäßigen  Weise.  _ 

Man  unterscheidet  je  nach  ihren  Beziehungen  Stäbchen  fasern  und  Zapfenfasern.  Die 
ersteren  sind  feiner,  zuweilen  varicös.  Die  letzteren  sind  dicker,  besitzen  die  kern- 
führende  Anschwellung  meist  nahe  an  der  Limitans  und  sitzen  mit  verbreiterter  Basis 
der  äußeren  retieulären  Schichte  auf,  wobei  die  Verbreiterung  in  feine  Fasern  ausstrahlt. 
Die  Stäbchenfasern  bieten  gleichfalls  eine  als  Ende  erscheinende  Verdickung  in  der  äußeren 
retieulären  Schichte.  Die  Kerne  der  Stäbchenfasern  (Stäbchenkörner)  sind  elliptisch  und 
bieten  eine  Schichtung  einer  helleren  und  dunkleren  Substanz,  die  als  Querstreifung  sich 
ausspricht.  Eine  dunkle  Stelle  Ist  je  einem  Pole  benachbart;  in  der  dazwischen  befind- 
lichen helleren  Partie  ist  meist  wieder  eine  dunkle  Zone  bemerkbar.  Dieses  Verhalten 
geht  nach  dem  Tode  ziemlich  rasch  zu  Grunde. 

ä.  Stäbchenschichte  («SVfßfMTO  JaeiVfosuw).  Sie  repräsentirt  den  percipirenclen 
Apparat,  der  also  nach  außen  gelegen  ist,  so  dass  das  Licht  erst  zu  ihm  gelangt, 
wenn  es  alle  übrigen  Eetinaschichten  durchsetzt  hat.  Die  beiden,  diese  Schichte 
bildenden  Formbestandtheile,  Stäbchen  und  Zajjfen,  bestehen  je  aus  zwei  dilferenten 
Abschnitten,  die  man  als  Innenglied  und  als  Außenglied  unterscheidet.  Die  Innen- 
glieder der  Zapfen  (Fig.  082)  stehen  mit  den  Endstücken  der  Zapfenfasern  im  Zu- 
sammenhang und  sind  etwas  ausgebauchte  Gebilde,  denen  ein  kegelförmiges  Stück 
als  Außenglied  ansitzt.  Schlanker  und  etwas  länger  sind  die  Innenglieder  der 
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Stäbchen,  deren  Außenglied  ein  cylindrisches,  die  Zapfen  weit  überragendes  Gebilde 
vorstellt.  Beiderlei  Gebilde  sind  nicht  gleichmäßig  Uber  die  Retina  vertheilt,  lassen 
aber  doch  eine  regelmäßige  Anordnung  wahrnehmen.  In  der  Umgebung  des  gelben 
Fleckes  ist  jeder  Zapfen  von  einem  Kreise  von  Stäbchen  umstellt,  der  wdeder  an 
benachbarte  Zapfen  grenzt,  wie  neben- 
stehende Fig.  683  von  der  Außenfläche 
darstellt  Dieses  Mosaikbild  ändert 
sich  nach  der  Peripherie  der  Retina, 
wo  die  Zapfen  spärlicher,  die  Stäbchen 
häufiger  werden,  und  geht  so  in  Ver- 
hältnisse über,  wie  sie  in  Fig.  684  ge- 
geben sind. 

An  der  Macula , lutea  sowie  in 
der  Fovea  centralis  fehlen  die  Stäbchen 
gänzlich,  dagegen  sind  die  Zapfen 
besonders  an  letzterer  Örtlichkeit 
bedeutend  länger  und  schmäler  so 
dass  sie  den  Stäbchen  ähnlicher  sind 
(Fig.  685).  Auch  in  den  anderen 
Schichten  der  Retina  bestehen  Modificationen.  Die  innersten  Schichten  sind  an  der 
Fovea  centralis  auf  ein  Minimum  reduclrt,  zum  Theil  fehlen  sie  auch  gänzlich.  Da- 
gegen besteht  in  der  äußeren  Körnerschichte  ein  Vorwalten  der  faserigen  Theile, 
indem  die  zapfentragenden  »Körner«  nur  wenige,  der  M.  limitans  angerUckte  Lagen 
bilden.  In  der  Nachbarschaft  besteht  der  Übergang  zu  diesem  Verhalten.  Der  rein 
faserig  bleibende  innere  Abschnitt  dieser  Schichte  ward  als  besondere  äußere  Faser- 
schichte anfgefUhrt  (IIeni.e). 


Fig.  683. 


Aus  der  ümge'bunc;  der 
Macula  lutea. 


Aus  dem  peripheren 
Thoile  der  Netzhaut, 


Anordnung  der  Stäbchen  und  Zapfen  im  Flächen- 
bilde. Nach  M.  ScHüLTZE. 


In  der  Ausbreitung  der  Retina  an  der  hinteren  Fläche  des  Bulbusraumes  be- 
steht an  der  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  nur  die  ausstrahlende  Opticusfaser- 
schichte. Diese  Stelle 

bildet  den  » blinden  *'‘S- 

Fleckt,  des  Auges. 

Die  Schichten  der 
Retina  haben  mit  den 
neueren  technischen 
Hilfsmitteln  viele  structu- 
relle  Erleuchtung  erfah- 
ren, aber  zugleich  auch 
den  Nachweis,  dass  eine 
directe  Contiuuitiit  der 
Formelemente  nicht  da- 
mit zu  erzielen  war.  Die 
beiden  reticulären  Schich- 
ten stellen  die  Örtlich- 
keiten vor,  wo  die  Fort- 
sätze und  Ausläufer  derver; 
angenommen  werden.  Die  Leitung  des  optischen  Reizes  führt  demnach  von  den 
Stäbchen-  oder  Zapfenfasern  durch  Contact  zu  den  distalen  Büscheln  der  bipolaren 


schiedenen  Abschnitte  mit  einander  in  Contact  Verbindung 
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Elemente  der  äußeren  Körnerschiclite  (vgl.  Fig.  685).  Deren  in  der  inneren 
reticulären  Scliiclite  sich  vertheilendes  proximales  Endbüschel  correspondirt 
wiederum  durch  Contacte  den  distalen  Eudbäumcheu  der  Ganglienzellen,  von 
welchen  Zellen  die  Opticusfasern  ausgehen.  Diese  sind  dann  central,  wie  andere 
sensible  Bahnen,  in  ein  Netzwerk  aufgelöst.  Für  die  optische  Bahn,  vom  Centi-al- 
organ  bis  zur  Stäbchenschichte,  bestehen  somit  drei  Neurone,  deren  Zelten  in  der 
Ganglienzellenschichte  und  in  den  beiden  Körnerschichten  vorhanden  sind. 

Mit  dieser  centripetalen  Bahn  soll  im  Opticus  noch  eine  centrifugale  bestehen. 
Central  von  Ganglienzellen  entspringende  Fasern  treten  durch  die  Ganglieuzellen- 
schichte  und  innere  reticuläre  Schichte  in  die  innere  Körnerschichte,  um  hier  in 
der  Umgebung  der  Spongioblasten  (s.  Fig.  685)  sich  zu  Endbäumchen  aufzulösen, 
dadurch  sollen  den  Spongioblasten  Erregungen  vermittelt  werden,  die  in  der  inne- 
ren reticulären  Schichte  zur  Verbreitung  kommen.  Genauere  Prüfungen  fehlen  noch. 

An  Stäbchen  und  Zapfen  sind  noch  manche  Eigeiithümlichkelten  beobachtet.  An 
den  lunongliedern  verlaufen  feine,  glänzende  Fäden  von  der  Verbindungsstelle  mit  den 
Außengliedern  an,  bei  den  Stäbchen  im  äußeren  Drittel,  bei  den  Zapfen  viel  weiter  gegen 
deren  Basis  zu.  Sie  durchsetzen  auch  das  Innere  dieser  Theile.  Ein  Zerfall  der  Außen- 
glieder in  auCeinandergoschichtete  Plättchen  ist  eine  häufige  Erscheinung  und  erlaubt 
einen  Schluss  auf  die  Zusammensetzung  aus  solchen  Gebilden,  deren  Art  aus  der  cuti- 
cularen  Entstehung  sich  herleiten  lässt.  Zwischen  die  Basaiglieder  der  Stäbchen  und 
Zapfen  ragen  feine  Fortsätze,  die  mit  Elementen  der  inneren  Körnerschichte  Zusammen- 
hängen sollen.  Weiterhin  werden  die  Zwischenräume  von  einer  homogenen  Substanz 
erfüllt,  endlich  sind  die  äußersten  Theile  der  Außenglieder  in  die  Tapetnmsohichte  ein- 
gesenkt, deren  Zellen  feine  Fortsätze  zwischen  jene  entsenden.  — 

Wie  schon  aus  dem  für  die  einzelnen  Schichten  der  Retina  Angegebenen  hervor- 
geht, nimmt  die  Dicke  der  Netzhaut  von  der  Papilla  n.  optici  nach  der  Ora  serrata  hin 
allmählich  ab.  In  nächster  Umgebung  der  Papille  beträgt  sie  im  .Mittel  0,45  mm, 
welcher  Durchmesser  sich  bis  auf  0,14  mm  vermindert. 

§ 420. 

Pars  ciliaris  retinae..  In  der  an  der  Ora  serrata  beginnenden  Pars  ci- 
liaris  der  Ketina  erhält  sich  ein  rückgebildeter  Zustand  der  gesammten  Membran. 

Unter  beträchtlicher  Abnahme  der  Dicke  zeigt  die  Retina  an 
jener  Übergangsstelle  noch  radiäre  Fasern,  zwischen  denen 
Lücken  bestehen.  Die  Fasern  gehen  noch  in  eine  Fortsetzung 
der  Membrana  limitans  interna  über.  Bald  aber  sind  jene  Ge- 
bilde einfacher,  durch  cylindrische  Zellen  vertreten,  welclie 
eine  epithelartige  Schichte  zusammensetzen  (s.  Fig.  686).  Sie 
überkleiden,  auf  der  Pigmentschichte  (von  der  in  der  Figur 
drei  Zellen  mit  dargestellt  sind)  fußend,  den  Orbiculus  ciliaris, 
modificirt  auch  die  Ciliarfortsätzc,  uud  sind  zu  innerst  mit  einer  homogenen 
Membran  in  Verbindung,  welche  eine  Fortsetzung  der  Membrana  limitans  interna 
vorstellt. 

Die  Struotur  der  Netzhaut  lässt  im  Zusammenhalte  mit  ihrer  Entwickelung  das  be- 
reits hervorgehobene  Singuläre  des  Sehorgans  in  Vergleichung  mit  den  anderen  Sinnes- 


Fig.  686. 


Ein  Theil  von  der  Pars 
ciliaris  retinae.  Nach 
II.  Müller. 


Vom  Seliorgane. 


577 


■Werkzeugen  klar  werden.  Die  als  Sinnesepithel  aufgefasste  Schichte  (äußere  Körner-  und 
Stähchenschifhte)  grenzt  hei  ihrer  Entstehung  an  einen  mit  dem  Biimenraume  des 
Centralnervensystems  zusammenhängenden  Kaum,  den  Binnonraum  der  primären  Augen- 
hlase.  'Wenn  diese  auch,  wie  das  ganze  Ccntralnervensystem,  vom  Ectoderm  ahstammt, 
und  die  innere  Fläche  des  ersteren  einmal  Oberfläche  des  letzteren  war,  so  tritt  doch 
die  Sonderung  der  Augenblase  aus  der  Gohirnanlage  in  den  Vordergrund,  und  in  dieser 
Beziehung  besteht  gegen  andere  Sinnesepithelien  eine  bedeutende  Verschiedenheit. 

Tapetum  iiigrtim.  Die  aus  dem  äußeren  Blatte  der  secundären  Augen- 
blase  hervorgehende  dunkle  Pigmentscliiclite  bestellt  aus  einer  einfacken  Zelllage, 
und  bewalirt  damit  vollständig  ihren  epithelialen  Charakter. 

Niedrige,  polygonale,  meist  sechseckig  abgegrenzte  Zellen  mit 
körnigem  (eigentlich  krystallinischem)  l’igmente  bilden  eine 
Art  von  Plattenepithol.  Fig.  öS 7 stellt  ein  Stückchen  dieses 
Epithels  von  der  Fläche  gesehen  dar,  tvobei  die  Kerne  der 
Epithelzellen  durchschimraern.  Die  äußere,  der  Chorioides 
zugekehrte  Fläche  der  Zellen  ist  eben,  die  innere  dagegen 
nimmt  die  Außenglieder  der  Elemente  der  Stäbchenschichte 
auf,  wie  Figur  688  erläutert,  in  der  eine  Pigmentzelle  mit 
den  in  sie  eingesenkten  Stäbchen  dargestellt  ist. 

Die  Blutgefäße  der  Netzhaut  gelangen  in  diese  vom  Sehnerven  aus,  in  dessen 
Achse  sie  eine  Strecke  weit  verlaufen  (vergl.  S.  560).  Nachdem  an  der  Eintritts- 
stelle des  Sehnerven  unbedeutende  Auastomosen  mit  dem  Gefäßsysteme  der  Chori- 
oides stattfanden,  bleibt  das  Gefäßsystem  der  Netzhaut  voll- 
kommen für  sich  abgeschlossen.  Venen  wie  Arterien  verbreiten 
sich  radiär  in  der  Nervenfaserschichte,  die  größeren  umziehen 
bogenförmig  den  gelben  Fleck  und  werden  darnach  in  obere 
und  untere  unterschieden,  alle  wieder  nach  ilirer  V ertheilung 
auf  der  medialen  oder  lateralen  Hälfte  des  Bulbus , in  nasale 
und  temporale.  Zwei  kleinere  ziehen  direct  zum  gelben  Fleck. 

Die  Arterien  sind  in  der  Hegel  von  Venen  begleitet.  Sie  ver- 
zweigen sich  zu  Capillaren,  welche  jedoch  nicht  die  äußere 
Körnersehichte  erreichen.  Diese  hleibt  gefäßlos  — Lymph- 
hahnen  begleiten  sebeidenartig  die  Blutgefäße. 

Aus  der  reichen  Literatur  über  die  Netzhaut  führe  ich  an;  H.  Müi.lek,  Anat.  physiolog. 
Unters,  über  die  Retina  des  Menschen  und  der  Wirhelthiere.  Zeitschrift  f.  wlss.  Zoolog. 
Bd.  XIII.  M.  SoHULTZE,  Zur  Anat.  u.  Phys.  d.  Retina.  Archiv  f.  mikroskopische  Anat. 
Bd.  II.  Ders.  in  Stricker’ s Handhuch.  Leipzig  1870.  Schwalbe,  in  Qraefe  und  Saemisch’s 
Handbuch  der  An genheil  künde.  Bd.  I.  Leipzig  1874.  Tartceeki,  ArcMvio  per  le  sc.  med. 
Vol.  IX.  Ramon  y Ca.tal,  Die  Retina  der  Wirhelthiere,  übers,  u.  zusammeugestellt  von 
Gbekff.  Wiesbaden  1895. 


Fig.  CSS. 


Eine  Pigmontzelle  des 
Tapetain  mit  einer  An- 
zahl Stäbchen.  Nach 
M.  SenuLTZB, 


Fig.  G&7, 


Ein  Stück  des  Tapetum. 
FUchenbild.  32oy,, 


4.  Glaskörper  und  Linse. 

§ 421. 

Das  bei  der  Entstehung  der  secundären  Augenhlase  in  diese  hinter  der  An- 
lage der  Linse  eiudriugende  gefäßführende  Bindegewebe,  welc.lies  ebenso  die  An- 
lage des  Sehnerven  eine  Strecke  weit  eingestülpt  hat,  umfasst  die  Linse  und  steht 

Gkoenbaur,  Anatomie.  6.  Aufl.  II.  37 
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eine  Zfcit  lang  mit  einer  die  Linse  auch  vorne  umgebenden  Bindegewebslage  im 
Zusammenhang  (Fig.  6&9).  Diese  Verhftltuisse  hat  man  sich  zu  vergegenwärtigen, 
weil  ans  ihnen  eine  Eeihe  späterer,  sonst  unverständlicher  Bildungen  sich  ableitet. 
Der  von  der  Retina  umschlossene  und  vorne  von  der  Linse  begrenzte  Theil  lässt 
ein  eigenthümliches  Gewebe  hervorgehen,  das  Corpus  vitreum  (Fig.  677). 
Dieses  ist  im  ausgebildeten  Zustande  eine  glashelle,  gallertige,  von  reicher  Flüssig- 
keit dnrchträukte  Substanz.  Sie  entsteht  aus  einer  Umwandlung  von  embryo- 
nalem Bindegewebe  unter  Rückbildung  von  dessen  Formelementen  und  der  es 
durchsetzenden  Blutgefäße.  Die  letzteren  sind  nicht  blos  für  den  Aufbau  des 
Glasköi’pers  selbst  von  Belang,  sondern  auch  für  die  Entwickelung  der  Linse, 


welche  während  der  Fötalperiode 
von  einer  blutgefäßführenden  Schichte 
umgeben  ist.  Diese  Blutgeföße  treten 
von  den  im  Sehnerven  eingeschlosse- 
nen ab,  von  welchen  sich  später  die 
Gefäße  der  Retina  abzweigen. 


Fig.  r.so. 


An  den  Blutgefäßen  der  Glas- 
körperanlage tritt  eine  Sonderung 
ein.  Ein  Theil  erhält  sich  in  der 
Peripherie  der  Anlage,  zunächst  der 
Retina,  die  von  diesen  Gefäßen  aus 
vascularisirt  wird.  Ein  anderer  trifl't 


Schnitt  durch  das  vordere  Segment  eines  sicli  nahe  der  Ilinterfläche  der  Linsc 

weiteren  DiffereQzirungastadiums  des  Aiig- 


Beide  Gefäßnetze  racken  mit  der  Aus- 
bildung der  Glaskörpersubstanz  weiter 


apfels.  Schema. 


auseinander.  Zu  dem  hinter  dev  Linse  sich  ausbreitenden  Gefäßnetze  tritt  dann 
ein  Arterienstämmcheu  [Art.  hijnloidea  s.  capsulatis)  durch  eine  an  Volum  immer 
mehr  zunehmende  gefäßlose  Strecke  des  Glaskörpers.  Nach  dem  völligen  Schwunde 
der  Gefäße  des  Glaskörpers  tidfft  sich  ein  von  der  Papilla  nervi  optici  aus  die 
Achse  des  Glaskörpers  durchziehender  Canal  (C.  hyaloideus  s.  CloqueU).  Er  führt 
bis  zu  der  vorderen  Einsenkung  des  Glaskörpers  {Fossa  patellaris),  in  welcher 
die  Linse  ruht,  und  bleibt  auch  später  noch  unterscheidbar.  An  der  Peripherie 
des  Glaskörpers  hat  sicli  eine  sehr  feine  Membran  {M.  hyalotdea)  gebildet,- in 
welcher  in  der  Gegend  der  Ora  serrata  feine  Faserzüge  auftreten.  Sie  schließt 
sich  dicht  an  die  Limilans  interna  der  Retina.  Vorne  begiebt  sie  sich  von  den 
Ciliarfortsätzen  zur  Linse,  deren  Befestigungsapparat  sie  vorstellt  (s.  unten). 

Ubor  den  feineren  Bau  des  Glaskörper.!,  ob  er  concentriscli  geschichtet  oder  aus 
radiären  Segmenten  zusammengesetzt  sei,  bestehen  verschiedene  Meinungen,  liier  mag 
genügen  hervorzuheben , dass  im  ausgobildeten  Zustande  mit  großer  Wahrscheinlichkeit 
feine,  radiär  nach  außen  ziehende  Spalträume  den  Glaskörper  durchsetzen,  während  in 
der  Peripherie  mehr  eine  concentrische,  freilich  nicht  deutlich  ausgesprochene  Schichtung 
sich  zu  erkennen  giebt.  Der  Membrana  hyaloidea  zerstreut  aufliegende  Zellenreste  sind 
Alles,  -was  von  der  ehemaligen  OrganDation  geblieben  ist.  Dagegen  sind  ln  der  Substanz 
des  Glaskörpers  angetroffene  mannigfach  geformte  Elemente  als  »Wanderzellen«  anzusehen. 


Vom  Sehorgane. 
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ScLiiitt  durch  die  Achse  einer  Linse  snmmt  Kapsel. 
Scliematisch.  Vergrößert.  Nach  Babuciiin. 


Fig,  091. 


Die  Linse  [Lens  crystallina]  geht  ans  der  mit  der  ersten  Differenzirung 
gewonnenen,  mehr  sphärischen  Gestalt,  die  während  der  Fötalperiode  waltet, 
allmählich  in  jene  über,  nach 

der  das  Organ  benannt  wird.  Fig.  «oo. 

Eine  vordere,  schwächer  ge- 
krümmte Fläche  tritt  bis  zu 
dem  »Äquators  benannten 
Rande  und  setzt  sich  da  in 
die  hintere,  stärker  gewölbte 
Fläche  fort.  In  dem  Ent- 
wickelungsgang der  Linse 
haben  wir  bereits  eine  an 
der  vorderen  Fläche  ge- 
lagerte Zellenschichte  [Lin- 
senepithel) und  die  aus  der 
hinteren  Wand  der  An- 
lage hervorgehenden,  die 

Hauptmasse  der  Linse  darstellenden  Fasern  unterschieden.  Dieses  sind  Ab- 
kömmlinge von  Zellen,  durch  Auswachsen  von  solchen  entstanden.  Sie  setzen 
concentrische  Lamellen  zusammen,  von  denen  die  innersten 
ältesten,  festeren  den  sogenannten  Linsenkern  bilden,  welchen 
jüngere,  weichere  Schichten  umlagern. 

In  der  Anordnung  und  in  dom  speciellen  Verhalten  der  Liiiseji- 
fasern  ergeben  sich  einige  Besonderheiten.  Die  Fasern  erscheinen 
als  sechsseitige,  stark  abgeplattete  Prismen,  somit  von  bandähnlicher 
Form  (vergl.  den  in  Fig.  691  gegebenen  Querschnitt  einiger  Fasern). 

Ihre  Substanz  ist  homogen  mit  Andeutung  von  Streifungen.  An 
den  Fasern  der  peripherischen  Schichten  ist  das  Innere  weicher, 

so  dass  man  die  Fasern  auch  als  Röhren  geschildert  hat.  Die  Randoonturen  sind  eben, 
während  sie  an  den  Fasern  der  inneren  Schichten  feine  Zähnelungen  darbieten,  mit  denen 
die  Fasern  ln  einander  greifen.  Ihren  Charakter  als 
Zellen  docnmentlren  sie  durch  Besitz  je  eines  Kernes, 
welcher  wenigstens  den  peripherischen  Faserschichten 
zukommt. 

Der  Kern  findet  sich  ira  Inneren  der  Fasern. 

Für  den  kemführenden  peripheren  Fasorcomplex  be- 
steht in  der  Nähe  des  Äquators  eine  »Kernzone«. 

Hier  findet  sich  auch  der  Übergang  des  Linsenepithels 
in  Linsenfasern.  Der  äußere  Theil  der  Epithelzellen 
verlängert  sich  und  nimmt  eine  schräge  Stellung 
ein.  Dann  tritt  unter  Zunahme  jener  Verlängerung 
ein  .Auswachsen  auch  des  inneren  Theiles  der  Zelle 
auf.  So  ist  die  Zelle  zu  einer  Faser  gestaltet, 
die  an  der  kerntragenden  Stelle  eine  Anschw'ellung 
besitzt.  Im  ferneren  Auswachsen  nimmt  die  Faser 
eine  meridionale  Lagerung  ein.  Indem  der  Ver- 
lauf der  Fasern  nicht  für  alle  gleichmäßig  über  beide  Flächen  der  Linse  sich  erstrecktj 
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Qaersehuitt  einiger 
Liasenfasern. 


Fig.  092. 


Schema  der  Anordnung  der  Linsen- 
fasern an  Vorder-  und  Hinter.-jeite. 
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kommt  da,  wo  die  Fasern  mit  ihren  Enden  gegen  einander  sehen,  auf  der  Oberfläche 
eine  hestimmte  Figur  zum  Vorschein.  Die  gegen  einander  grenzenden  Enden  der  Fasern 
bilden  Linien,  die  im  Mittelpunkte  sich  zu  einer  Sternflgur  vereinigen,  dem  Unsenslern. 
Dieser  besitzt  beim  Neugeborenen  drei  Strahlen.  Das  Ende  eines  Strahles  der  einen 
Fläche  entspricht  dem  Jnterradius  der  anderen  Fläche.  Dieses  Verhalten  kann  man  sich 
an  Fig.  C92  klar  machen:  rrr  stellen  die  drei  Strahlen  der  Vorderfläche  dar,  zwischen 
denen  an  der  Hinterfläche  drei  durch  Pnnktreihen  dargestellte  Strahlen  liegen.  Die 
übrigen  Linien  geben  den  Verlauf  der  Linsenfasern  an.  Verfolgt  mau  eine  dieser,  an 
der  Vorderfläche  von  einem  Strahl  ausgehenden  Linien  bis  zur  Peripherie,  die  dem 
Äquator  der  Linse  entspricht,  so  kann  man  sie  da  sich  uinbiegen  und  zu  einem  Strahl 
der  Hinterfläche  verlaufen  sehen,  wo  sie  endet.  Die  Fasern  einer  und  derselben  Schichte 
ergeben  sich  dabei  von  gleicher  Länge.  Je  länger  die  Strecke  ist,  welche  eine  Faser 
auf  der  einen  Fläche  verläuft,  desto  kürzer  ist  der  Verlauf  auf  der  anderen  Fläche  der 
Linse.  An  der  Linse  des  Erwachsenen  ändert  sieh  das  lüld  dahin,  dass  die  beim  Fötus 
einfachen  Strahleu  getheilt  erscheinen,  so  dass  eine  ziemlich  complicirte  Figur,  im 
Wesentlichen  ein  sechsstrahliger  Linsenstern,  entsteht. 

Der  sagittale  Durchmesser  der  Linse  beträgt  beim  Erwachsenen  im  Mittel  3,7  mm, 
der  äquatoriale  9 mm.  Für  die  vordere  Kriimmungsfläche  ist  der  Radius  auf  8,2,  für 
die  hintere  auf  6 mm  berechnet.  Mit  dem  Alter  mindert  sich  die  Wölbung  beider 
Flächen  und  die  Linsensubstanz  nimmt  eine  gelbliche  Färbung  an. 

Über  Entwickelung  und  Bau  der  Linse  siehe  IIubciike,  Meckel’s  Archiv  1832.  Ba- 
BUCHIN,  in  Strickor’s  Handbirch.  .T.  Aunolu,  in  Graefe  und  Saemisch's  Handbuch.  Be- 
züglich des  Baues:  v.  Beckee,  Archiv  für  Ophthalmologie.  Bd.  IX.  Henle,  Abhand- 
lungen d.  k.  Gesellschaft  der  Wi?s,  zu  Göttingen.  Bd.  XXIII.  0.  Becker,  Zur  Anatomie 
der  gesunden  und  kranken  Linse.  Wiesbaden  1883. 


§ 422.' 

Eine  homogene,  glashelle  und  elastische  Membran  stellt  die  Kapsel  dar. 
welche  die  Linse  allseitig  umschließt.  Sie  vermittelt  zugleich  die  Fixiruug  des 
Organs  und  entsteht  mit  der  ersten  Differenzirung,  wahrscheinlich  als  Cuticular- 
hildung  von  Seite  der  Eormelemente  des  Linsengewehes. 

•Mit  der  Kapsel  Verbindet  sieh  der  Befestignngsap parat  der  Linse. 
Von  den  am  meisten  vorspringenden  Theilen  der  Ciliarfortsätze,  aber  auch 
zwischen  denselben  erstreckt  sich  eine  zarte,  eigenthiimliche  Fasern  führende 
Membran,  die  Zonnla  oiliaris  [Z.  Zinnü,  Slrahlenblüächen]  als  Fortsetzung 
der  Membrana  hyaloidea  nach  dem  Äqnatorialnmfange  der  Linse.  Dieses  Ge- 
bilde ist  der  Eest  des  von  der  Anlage  des  Glasköipers  lier  die  Linse  umfassenden 
Gewebes.  Indem  es  von  Vorsprüngen  der  CiliarMten,  wie  auch  von  den  da- 
zwischenliegenden Vertiefungen  abgeht,  bietet  es  gleichfalls  eine  radiäre  Faltung 
dar.  In  der  Nähe  des  Linsenrandes  spaltet  es  sich  in  zwei  durch  feine  Faserzüge 
dargestollte  Lamellen;  die  vordere  legt  sich  am  Äquator  der  Linse  an  die  Vorder- 
fläche der  Kapsel  und  verschmilzt  mit  ihr,  indes  eine  hintere  Lamelle  etwas  hinter 
dem  Äquator  zur  hinteren  Wand  der  Kapsel  tritt  (vergl.  Fig.  (i77).  Durch  das  Aus- 
einanderweichen dieser  Lamellen  kann  ein  ßanm  entstehen,  der  die  Linse  ring- 
förmig umzieht;  der  Canalis  Petiti.  Dieser  Apparat  ist  also  aus  dem  in  die 
secundäre  Augenblase  eingedrimgenen  Bindegewebe  hervorgegangeu.  Während 
das  hinter  der  Linse  heflndllohe  Gewebe  den  Glaskörper  entstehen  ließ,  hat  das 
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den  Äquator  der  Linse  umfassende  gleiche  Gewebe  (Fig.  G89)  in  jene  Membran 
sich  umgewaudelt. 

In  dem  die  Linsenanlage  umgebenden  Bindegewebe,  dessen  von  der  Retina  nm- 
sidilosseno  größere  Partie,  zum  Glaskörper  wird,  hat  sich  sehr  frühzeitig  ein  Gefäßnetz 
entwickelt.  Es  bildet  den  Ernährnngsapparat  der  fötalen  Linse.  An  dieser  schon  im 
zweiten  Monate  bestehenden  gefäßfilhrenden  Hülle  der  Linse  hat  man  den  hinteren  Ab- 
schnitt als  Memlrana  capsularh  vom  vorderen,  der  M.  pupiUaris  unterschieden.  Die  M. 
capsularis  wird  durch  die  Ausbreitung  der  den  Glaskörper  durchsetzenden  Art.  hyaloidea 
(.4.  capsularis)  vorgestellt.  Sie  verzweigt  sich  gegen  die  hintere  Fläche  der  Linsenkapsel 
in  ein  Gefäßnetz,  welches  auch  auf  die  vordere  Fläche,  in  die  dort  befindliche  M.  puplllaris 
sich  fortsetzt.  Diese  steht  mit  der  Anlage  der  Iris  in  Verbindung  (Fig.  689)  und  empfängt 
von  daher  Gefäße,  welche  mindestens  theilweise  Venen  vorstcllen.  Diese  Gefäßhülle  der 
Linse  beginnt  in  der  Regel  im  7.  Monate  sich  zuriickznbilden,  so  dass  sie  bei  der  Geburt 
schon  verschwunden  ist.  Dieser  Vorgang  steht  im  Zusammenhang  mit  der  Ausbildung 
lier  mit  Humor  aqueus  sich  füllenden  vorderen  und  hinteren  Augenkammer,  wodurch 
nicht  nur  die  Cornea  von  der  Iris  und  Linse  sich  abhebt,  sondern  auch  die  Iris  mit 
ihrem  Ciliartheil  von  der  Linse  sich  etwas  entfernt. 

Der  Peiit’sche  Canal  ist  keine  constante  Einrichtung,  bei  manchen  Säugethieren  fehlt 
er,  indem  radiäre  Faserzügo  sich  von  der  M.  hyaloidea  an  den  Äquator  der  Linse  ver- 
theilen, ohne  einen  einheitlichen  Raum  zwischen  sich  zu  fassen  (H.  VracHow).  Auch 
beim  Menschen  kommt  ähnliches  vor. 

Hilfsorgane  des  Auges. 

§ 423. 

Uer  bobe  Grad  der  Ausbildung  des  Sehorgans  äußert  sieb  niebt  minder  an 
den  in  der  Naebbarsebaft  des  Bulbus  oculi  befindlioben  Bildungen,  welche  von  der 
Augenhöhle  umschlossen  werden  und  selbst  oberflächlich  an  derselben  Vorkommen. 
Diese  accessoriseben  Organe  bilden  einen  Beweguugs-  und  einen  Sclintzapparat. 
Den  ersteren  setzen  die  Augenmuskeln  zusammen,  der  letztere  gebt  vom  Integu- 
mente aus,  welches  Augenlider  und  Bindehaut  sammt  den  Tbräuenorganen  ent-- 
stehen  lässt.  Auch  in  der  Umgebung  der  Aiigenliöble  ist  das  Integument  in  jener 
Richtung  betheiligt,  indem  es  am  oberen  Rande  jener  Höhle  die  in  den  Augen- 
brauen [Supercilia)  gegebene  stärkere  Behaarung  liefert. 

Die  Augenhöhle  [Orbita]  selbst  repräseutirt  schon  einen  Schutzapparat,  niebt 
blos  für  den  Bulbus,  sondern  ebenso  für  dessen  in  ihr  geborgene  Hilfsorgane. 
Das  die  knöchernen  Wände  der  Orbita  tiberkleidende  Periost  [Periorbita]  ver- 
schließt den  größten  (lateralen)  Theil  der  Fissura  orbitalis  superior  und  setzt  sich 
auch  auf  einen  ähnlicben  Verschluss  der  unteren  Augenhöhlenspalte  fort.  Hier 
bestehen  aber  etwas  andere  Verhältnisse  durch  eine  Schichte  glatter  Muskulatur. 

Diese  beim  Menschen  hedeutungslose  Muskelschichte  (ilL  orbitalis)  ist  hei  Säuge- 
tMeren,  deren  Orbita  mit  der  Schläferigrube  in  offener  Commnnication  steht  {z.  B.  Carni- 
voren),  eine  ansehnliche,  jene  beiden  Räume  trennende  Membran  (IT.  Müllee).  Sie 
hat  hier  offenbar  eine  Wirkung  auf  den  Orbitalraum , die  sie  in  dem  Maße  verliert,  als 
sie  mit  der  Ausbildung  einer  tnöchernen  Orblto-temporal-Scheide'wand  sich  rüekbildet. 
Noch  beim  Neugebornen  ist  die  untere  Orbitaldssur  bedeutender,  als  sie  spater  sich 
darstellt. 
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In  der  Augenhöhle  wird  der  Bulbus  zunächst  von  lockerem  Bindegewebe,  dann  von 
reichlichem  Fett  umlagert,  dessen  Minderung  bei  Krankheiten  oder  im  Alter  auch  äußer- 
lich sich  bemerkbar  macht.  Dieses  von  der  Periorbita  umschlossene  Fettpolster  wird 
außer  von  Gefäßen  und  Nerven  auch  von  den  Muskeln  des  Bulbus  durchsetzt. 


a,  Muskeln  des  Augapfels. 


Trochlea 


Fig,  693. 


§ 424. 

Die  in  der  Orbita  gelagerten  Muskeln  bilden  eine  den  mimischen  Gesiehts- 
mnskeln  fremde  Abtheilnng,  da  sie  aus  den  vordersten  Myomeren  des  Kopfes 
heivoigehen.  Einer  der  Muskeln  ist  dem  oberen  Augenlide  zugetlieilt  und  wird 

bei  diesem  beschrieben.  Die  andern  bewegen 
den  Augapfel.  Sie  werden  nach  ihrer  Anord- 
nung in  zwei  Gruppen  gesondert:  in  gerade 
und  in  schräge.  Die  4 geraden  [Mm.  recti] 
verlaufen  vom  hintersten  Theile  der  Orbita 
vorwärts  und  entsprechen  den  Seiten  einer 
vierseitigen  Pyramide,  indem  sie  allmählich 
divergiren  und  den  Bulbus  zwischen  sich  fassen 
(Pig.  G93).  Kach  ihrer  Lage  werden  sie  als 
M.  rectus  superior,  inferior,  externus 
(lateralis)  und  internus  (medialis)  unterschie- 
den. Die  Ursprünge  dieser  Muskeln  nelimen 
die  Umgebung  der  Eintrittsstellen  des  N.  op- 
ticus und  des  N.  oculomotorius  in  die  Orbita 
ein.  Jeder  Muskel  bildet  einen  abgeplatteten 
Bauch,  welcher  anfangs  der  Periorbita  angelagert 
nach  vorne  zieht.  Nur  der  des  M.  rectus  su- 
perior ist  glemh  am  Beginne  durch  den  über  ihm  liegenden  Ilebemuskel  des 
oberen  Augenlides  (s.  unten)  von  der  Orbita  abgedrängt  (Fig.  (195). 

Mit  der  Annäherung  an  den  Bulbus  durchsetzen  die  Muskeln  die  Fett- 
schichte,  dann  legen  sie  sich  der  Wölbung  des  Bulbus  an  und  gehen  in  ihre  Eud- 
sehnen  über,  welche  an  der  vorderen  Hälfte  des  Bulbus  sich  der  Selera  inseriren. 
Die  Insertiousstellen  aller  vier  Muskeln  liegen  in  einer,  jedoch  nicht  regelmäßigen 

Kieislinie,  da  deren  Mittelpunkt  lateral  und  nach  oben  vom  Mittelpunkte  der  Cor- 
nea sich  findet. 


Beet,  sup, 
Beet.  int. 

" Beet,  ext. 

Ohliq.  svp. 


Levator  palp.  sup. 
(durchschuittenj 
A”.  opticus 

Keebte  Orbita  mit  den  Augonmuskelii, 
von  oben  dargcsteilt.  i/i» 


Die  beiden  Mm.  obltqui  bieten  verschiedene  Verhältnisse.  Der  M.  obliquus 
superior  (Fig.  693)  entspringt  medial  vom  Ursprünge  des  M.  rectus  superior 
von  der  knöchernen  Orbitalwand  und  läuft  mit  einem  schlanken,  abgeplatteten 
Bauch  über  den  M.  rectus  internus.  Seine  dünne  Endsehne  tritt  durch  eine  an  der 
Spina  oder  an  der  Fovea -trochlearis  (I.  S.  220)  befestigte  sehnige,  zuweilen 
auch  Knorpel  bergende  Schleife  {Rolle,  Trochlea)  und  dann  in  spitzem  Winkel  nach 
hinten  und  lateral  gerichtet  zum  Augapfel.  Auf  diesem  Verlaufe  breitet  sie  sich 
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aus  und  gelangt  unter  deu  Bäuch  des  M.  rectus  Superior.  Von  diesem  Muskel 
bedeckt  findet  die  Insertion  an  der  hinteren  Circumferenz  der  Sclera  statt. 


Der  M.  obliquus  inferior  entspringt  an  der  Augenhöhlenfläohe  des 
unteren  Orbitalrandes,  dicht 

Fig.  694. 


Sehne  des  ObL  sitp. 


Trochlea 


Bauch  des 
Obi.  sup. 


Linke  Orbita  mit  Bulbus  oculi  uud  deu  Min.  obliqui  von  vorn. 


an  der  unteren  Begrenzung 
der  Fossa  sacci  laciymalis 
(I.  8.  245).  Sein  breiter 
Bauch  verläuft  schräg  late- 
ral, den  M.  rectus  inferior 
von  unten  her  kreuzend, 
zum  hinteren  Umfang  des 
Bulbus,  wo  er  sich,  zum 
Theil  vom  M.  rectus  ex- 
ternus  bedeckt,  in  einer 
schrägen  Linie  inserirt. 
(Vergl.  Fig.  094). 


Ohliq.  infer. 

Die  Verhindung  der  Mus- 
kelsehnen mit  der  Sclera  ge- 
schieht dadurch,  dass  ihre 

Fasern  in  die  Sclera  seihst  eindriiigen,  und  sich  mit  dem  Gewebe  der  letzteren  innig  verflechten. 
Sie  bedingen  so  eine  Verstärkung  der  Sclera,  und  zwar  die  Reoti  am  vorderen  Segment, 
die  Obliqui  am  hinteren  (vergl.  S.  Ö63).  — Die  Bäuche  dieser  Muskeln  sind  nicht  von 
gleicher  Stärke.  Von  den  geraden  Augenmuskeln 
ist  der  mediale  der  mäciitigste,  dann  folgt  der 
laterale;  der  obere  ist  der  schwächste.  Der  HI. 
ohtiquu$  aup.  bat  erst  bei  den  Säugern  den 
trochlearen  Verlauf  seiner  Endsehue  gewonnen. 

Von  den  Fischen  bis  zu  deu  Vögeln  hat  er 
eine  dem  M.  obllq.  inferior  ähnliche  Anordnung, 
indem  er  von  einer  der  Trochlea  entsprechenden 
Stelle  entspringt.  Begleitet  wird  der  Muskelbauch 
in  seltenen  Fällen  von  einem  dünnen  Muskelchen 
— M.  gracillimua  — welches  sich  an  verschie- 
denen Stellen  (zuweilen  an  der  Troohlea)  in- 
serirt. — Ein  selten  verkommendes  Muskel- 
bündel, welches,  zwischen  R.  internus  und 
inferior  entspringend,  zum  letzteren  sich  ab- 
zweigt und  ihn  mit  dem  Obliquus  inf.  unter 
dessen  Ursprung  verbindet  (Rex),  giebt  Zeugnis 
für  die  primitive  Zusammengehörigkeit  dieser 
Muskeln. 


Fig.  ö95. 


Levator 

palji. 


Reet.  auf. 


Sinus  rtiax. 


Querschnitt  durch  die  rechte  Orhita  hinter 
dem  Augapfel,  i/i.  Hintere  Schnittfläche. 


Die  Anordnung  der  Muskeln  des  Bulbus  lässt  je  zwei  einer  Drehbewegung 
des  letzteren  um  eine  Achse  vorstehen,  wobei  einer  zum  andern  sich  antago- 
nistisch verhält.  Auch  synergistische  Actiouen  bestehen,  indem  mit  dem  Eectus 
Superior  der  Obliquus  superior,  mit  dem  R.  inf.  der  Obliq.  inf.  in  Thätigkeit 
tritt.  Der  dem  Bulbus  zu  Theil  werdende  hohe  Grad  von  Beweglichkeit  spricht 
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sich  auch  in  der  nächsten  Umgebung  des  hinteren  Abschnittes  des  Bulbus  aus. 
Das  benachbarte  Bindegewebe  bedeckt  hier  nur  lose  den  Bulbus,  indem  es  von 
demselben  durch  einen,  von  wenig  Faserzügen  durchsetzten,  spaltartigen  Lymph- 
raum  getrennt  wii-d.  Man  hat  so  den  Bulbus  von  einer  besonderen  Bindegewebs- 
schichte  umgeben  sich  vorgestellt  und  diese  als  Pascia  Tenoni*i  [Tenon'sche 
Kapsel)  bezeichnet.  In  der  That  ist  diese  gegen  den  Bulbus  abgegrenzte  Binde- 
gewebsschichte  als  das  Product  der  Bewegungen  des  Bulbus  anzusehen,  in 
ähnlicher  Weise  wie  die  Muskelfascien  der  Muskelaction  ihre  Diflerenzirung 
verdanken.  Der  von  der  erwähnten  Schichte  umschlossene,  ohne  Injection  meist 
nur  auf  einzelnen  Strecken  darstellbare  Tenon’sche  Raum  setzt  sich  zwischen  den 
geraden  Augenmuskeln  weiter  nach  vorne  zu  fort  als  unterhalb  der  letzteren, 
zumal  die  Endsehnen  jener  Muskeln  oft  schon  vor  ihrer  eigentlichen  Insertion 
Bindegewebsbündel  zum  Bulbus  absenden. 

b.  Augenlider  und  Bindeliaut. 

§ 425. 

Die  Verbindung  der  Anlage  des  Sehorgans  mit  dem  Integumente  begründet 
den  bleibenden  Zusammenhang  beider,  woraus  allmählich  neue  Theile  hervorgehen. 
Del  Bulbus  empfängt  nicht  nur  an  seiner  vorderen  Fläche  einen  vom  Integumente 
stammenden  Überzug,  sondern  jenes  kommt  auch  zur  Herstellung  von  besonderen 
Schutzorganen  in  Verwendung.  Die  vordere  Fläche  des  Bulbus  liegt  anfänglich  frei 
und  die  ihn  sogar  zum  größten  Theile  überziehende  Integumentschichte  setzt  sich 
ohne  schärfere  Grenze  in  die  Nachbarschaft  des  Kopfes  fort.  Allmählich  entsteht 
im  oberflächlichen  Umfange  des  Bulbus  eine  Vertiefung,  die  Lidrinne.  Die  Ränder 
dieser  oval  geformten  Rinne  wachsen  von  zwei  Seiten  her  gegen  einander.  Sie 
bilden  faltenartige  Lamellen  des  Integumentes,  die  Lidfalten,  welche  im  Fort- 
gange der  Ausbildung  des  Bulbus  letzteren  von  oben  wie  von  unten  her  als 
Augenlider  bedecken.  Im  ausgebildeten  Zustande  begrenzen  Sie  mit  ihren 
freien  Rändern  eine,  die  Vorderfläche  des  Bulbus  mehr  oder  minder  bioslegende 
Spalte,  weiche  durch  die  Bewegung  der  Lider  verschieden  weit  offen  oder  ge- 
schlossen erscheinen  kann.  Das  die  Augenlider  äußerlich  überziehende  Inte- 
gument setzt  sich  am  Lidrande  auf  die  Innenfläche  des  Lides,  und  von  da  sich 
umschlagend  auf  den  Bulbus  fort.  Diese  Integumentstrecke  ist  jedoch  bedeutend 
modificirt  und  stellt  die  Bindehaut  vor.  Augenlider  und  Bindehaut  sind  also 
die  Producte  des  Integumentes,  welches  in  der  Umgebung  der  anfänglich  freien 
Fläche  des  Augapfels  faltenartig  vorgewachsen  ist. 

Die  Augenlider  [Pulpebrae]  stellen,  wenn  auch  als  Hautfalten  entstan- 
den, doch  einen  complicirteren  Apparat  vor,  der  nicht  bloß  dem  Auge  Schutz 
verleiht,  sondern  auch  durch  seine  Bewegungen  zur  Vertheilung  der  Thränen- 
flüssigkeit  auf  der  freien  Fläche  des  Bulbus,  und  damit  zur  Entfernung  von 


*)  Jaoques-Kene  Texon,  Chirurg  zu  Paris,  1724—1816. 
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Fremdkörpern  auf  der  Hornhaut  dient,  die  Querspalte  der  Augenlider  ist  beider- 
seits durch  die  Augenlidwinkol  [Canthus  lateralis  und  medialis]  begrenzt.  Der 
mediale  läuft  in  eine  ausgerundete  Bucht  ans:  die  Thränenbucht  (Thränensee). 
An  der  Grenze  der  Lidspalte  und  jener  Bucht  bildet  jedes  Lid  einen  kleinen  Vor- 
sprung [Papilla  lacrijmalis),  auf  welchem  die  punktförmige  Öftnung  eines  Thränen- 
canälchens  liegt  (Thränenpunkt,  Punctum  lacrymale). 


In  jedem  Augciilide  setzt  sich  die  Pars  palpobralis  des  M.  orbicularis  oculi 
(I.  S.  371)  bis  zum  freien  Lidrande  fort  und  bildet  eine  Grenzschichte  für  die 
innere  und  äußere  Hautlamelle  des  Lides.  In  der  hinteren,  der  Bindehaut  auge- 
hörigen  Lamelle  der  Augenlider  ist  das  Bindegewebe  zu  einer  festen  Platte  von 
knorpelartiger  Consistenz  verdichtet:  dem  Tarsus,  welcher  jedem  Augenlide  eine 
Stütze  abgiebt  und  durch  seine  Form  die 
Gestaltung  der  Lidöffhung  als  eine  Quer- 
spalte  bedingt.  Ihre  Ausdehnung  stimmt 
mit  dem  Umfange  der  Bindehautfläche 
überein,  welche  bei  der  Bewegung  der 
Lider  auf  dem  Augapfel  auf  und  ab 
gleitet.  Beide  Tarsi  verschmälern  sich 
nach  den  Augenwinkeln.  Der  obere 
[Tarsus  superior)  ist  bedeutend  höher 
als  der  untere  [T.  inferior),  und  ent- 
spricht darin  der  gesammten  Lidbildung 
(Fig.  696).  Der  Dickendurchmesser  be- 
trägt 0,7  bis  1 mm.  Vom  Orbitalraude 
jedes  Tarsus  geht  eine  bis  zur  Orbita 
verfolgbare,  aber  uur  künstlich  als  Mem- 
bran d.arzustellende  Bindegewebsschichte 

.aus,  welche  am  lateralen,  deutlicher  jedoch  am  medialen  Augenwinkel  in  ein 
Ligament  übergeht  [Ligamentum,  palpebrale  s.  canthi  mediale  et  laterale). 


Verticalaclinitt  durch  ein  rechtes  Auge. 
Laterale  Schnittfläche. 


Während  das  Ligamentum  palpehrale  lattrale  nur  künstlich  dargostellt  wird,  ist  das 
mfdiale  bestimmter  ausgeprägt;  es  bildet  einen  platten,  sehnigen  Zug,  welcher  an  der 
Crista  lacrynralis  des  Stirnfortsatzes  des  Oberkieferknochens  befestigt,  quer  zum  medialen 
Augenwinkel  zieht.  Hier  verbindet  sich  das  Band  mit  beiden  Tarsen.  Mit  ihm  steht 
ein  etwas  breiterer,  aber  minder  derber  Bindegewebszug  im  Zusammenhang,  welcher  hinter 
dem  Thränensacke  her  von  der  Crista  lacrymalis  des  Thränenbeins  kommt.  Es  ist  der 
hintere  Schenkel  des  Ligamentum  palpebrale  mediale,  dessen  vorderer  der  ersterwähnte 
ist.  (Hknle.) 


An  den  Eändern  beider  Lider  finden  sich  die  Reihen  der  borstenartig  starren 
Augeniüinipern  (Cilia)  und  dahinter  die  Mündungen  der  Tarsaldrüsen  [Meibom- 
sche  Drüsen).  Letztere  sind  alveolär  gebuchtete,  den  Tarsus  durchziehende 
Drüsen  (Fig.  697),  deren  fettiges  Secret  der  Augentalg  [Lema,  Sebim  palpe- 
brale) ist. 

Beide  Augenlider  sind  durch  Muskeln  beweglich.  N.äherung  der  Lidränder 
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und  Verschluss  der  Lidspalte  bewirkt  der  Palpebraltheil  des  M.  orbicularis  oculi. 
Beim  Lidschlage  steht  er  mit  dem  Levator  iJalpebrae  superioris  in  antagonistischer 
Thätigkeit.  Die  auf  dem  Tarsus  gelagerte  Schichte  löst  sich  am  Lidi-ande  iu 
Bündel  auf,  indem  sowohl  die  Haarbälge  der  CUien,  als  auch  die  Aiisfilhrgänge 


I'ig.  697. 


der  Tarsaldrfisen  die  Mnskehstige  durchbrechen.  Der 
durch  dieses  Verhalten  von  der  Hauptmasse  des  Muskels 
abgelöste  Theil  umzieht  also  die  Augenlidspalte  und 
wird  als  besonderer  Muskel  aufgefasst  (M.  ciliaris 
Riolani). 

Während  das  untere  Augenlid  beim  Nachlassen  der 
Wirkung  des  M.  orbicularis  oculi  herabsinkt  und  damit 
au  der  Öffnung  der  Lidspalte  sich  betheiligt,  wird  das 
obere  durch  einen  besonderen  Muskel  gehoben.  Der  M. 
levatoi  palpebrae  superioris  theUt  Ursprung  und  Lage  mit  den  geraden 
Muskeln  des  Augapfels.  Er  entspringt  über  der  Eintrittsstelle  des  K.  opticus  iu 
die  Orbita  und  begiebt  sich  über  dem  M.  rectus  superior  nach  vorne,  wo  er  ver- 
breitert in  eine  dünne,  vor  dem  Tarsus  superior  ausstrahlende  Eudsehue  übergeht. 


Tarsus  superior  und  inferior  mit 
deu  Meibom'sclien  Drüsen,  i/i. 


Von  ihm  zweigen  sich  zuweilen  innerhalb  der  Orbita  Zuge  medial  oder  lateral  ab, 
letztere  verlaufen  gegen  die  Thränendrüse. 


Ein  drittes  Augenlid  ist  beim  Menschen  nur  rudimentär  vorhanden.  Es  be- 
steht aus  einer  senkrechten  Falte  der  Bindehaut  am  medialen  Augenwinkel; 
Plica  semilunaris.  Sie  ist  bei  manchen  Rassen  (Malaien)  von  größerer  Aus- 
dehnung. In  dieser  Falte  kann,  ähnlich  wie  bei  den  anderen  Lidern,  an  der  den 
Bulbus  berührenden  Fläche  eine  knorpelige  Platte  verkommen.  Sie  scheint  bei 
Negern  und  Buschmännern  allgemeiner  zu  bestehen  (GiAComNi).  Eine  kleine 
Driisengruppe,  welche  medial  vom  Rande  der  Falte  gegen  die  Thränenbucht  vor- 
ragt, bildet  ein  röthliches  Knötchen  [Caruncula  lacrymalis).  Bei  vielen  Säuge- 
thieren  ist  dieses  dritte  Lid  ansehnlicher  und  bei  manchen  Reptilien  und  den 
Vögeln  besitzt  es  .als  »Nickhaut«  einen  hohen  Grad  von  Beweglichkeit. 

Die  gegen  einander  wachsenden  Augenlidfalten  lassen  an  ihrem  freien  Rande  eine 
epitheliale  Wucherung  auftreten,  durch  welche,  nachdem  die  Ränder  sich  einander  be- 
deutend genähert  haben,  im  3. — 4.  Fötalmonate  ein  Verwachsen  der  Augenlider  in  jener 
Schichte  erfolgt.  Die  Lösung  wird  durch  das  Hervorsprossen  der  Cilien  an  der  Naht- 
stelle vorbereitet  und  erfolgt  noch  vor  der  Geburt. 

Die  Tarsi  sind  ihrer  oben  angegebenen  Natur  gemäß  von  dem  benachbarten  Binde- 
gewebe der  Conjunctiva  nicht  scharf  .ibgegrenzt.  Phylogenetisch  hat  man  sie  durch  die 
Action  der  Lider  entstanden  sich  vorzustellen,  an  deren  innerer  Fläche  das  Bindegewebe 
sich  da  verdichtete,  wo  es  übet  der  festeren  Unterlage  des  Bulbus  sich  bewegt.  Die  iu 
sie  eingebetteten  MEinoM’schen  Drüsen  entsprechen  ln  Ihrer  Länge  der  Höhe  des  Tarsus, 
so  dass  sie  im  oberen  länger  als  im  unteren  sind,  und  in  beiden  nach  den  Seiten  zu 
kurzer.  Jede  Druse  besteht  aus  einem  die  Länge  durchsetzenden  Ausführgang,  welcher 
dicht  mit  kurzen  Alveolen  besetzt  ist.  Dem  oberen  Augenlide  sind  25—40,  dem 
unteren  20—30  solcher  Drüsen  zugetheilt.  Außer  diesen  Talgdrüsen  münden  am  Lid- 
rande noch  Schweißdrüsen  aus,  durch  Kürze  des  Ausführganges  und  Anderes  modifleirt. 


Vom  Sehorgane. 
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(MoLi.’sche  Drüsen).  Die  mit  den  Haarbälgen  der  Cilien  verbundenen  Talgdrüsen  kommen 
gleichfalls  hier  in  Betracht. 

Boi  den  oben  erwähnten  Fällen  der  größeren  Ausbildung  der  Plica  semllunaris 
mündet  unter  ihr  eine  Gruppe  von  Drüsenscbläuchen  aus,  weliihe  wohl  der  bei  Säuge- 
thieren  verbreiteten  /foriJer’schen  Drüse  entsprechen  (Glioomisi). 

Uber  die  Entwickelung  der  Augenlider  siehe  v.  F.wetzky  im  Archiv  für  Augenheil- 
kunde. Bd.  VIII.  1879.  Bezüglich  des  feineren  Baues  siehe  Moli,  , J.  A. , Bjiragen 
tot  de  Anatomie  u.  Phys.  der  Oogleden.  Utrecht  1857.  Waldeyeu  in  Graefe  uiid  Sae- 
misch’s  Handbuch  der  Augenheilkunde. 


§ 426. 

Die  Bindehaut  des  Auges,  Conjunctiva,  erscheint  mit  dem  Entstehen 
der  Augenlider  in  P’orm  eines  über  die  Vorderfläche  des  Bulbus  gelegten  Sackes, 
dessen  Zugang  die  Lidspalte  bildet  (Coujunctivalsack).  Am  Bulbus  überkleidet 
die  Bindehaut  {Conjunctiva  bidbi)  die  Cornea  sowie  einen  Tlieil  der  Sclera,  und 
schlägt  sich  dann  in  ziemlich  gleicher  Entfernung  vom  Bande  der  Cornea  auf 
die  Augenlider  [Conjunctiva  palpebrarum],  deren  innere  Fläche  sie  überkleidet. 
Die  Umsclilagsstelle  der  Conjunctiva  bulbi  in  die  Conjunctiva  palpebrarum  wird 
als  Gewölbe  der  Bindehaut  [Fornix]  xxnterschieden  (Fig.  696).  Man  unterscheidet 
demnach  einen  oberen  und  einen  unteren  Fornix. 

Obschon  aus  dem  äußeren  Integumente  hervorgegangen  und  an  der  Kante 
des  Lides  in  dieses  übei’gehend,  bietet  die  Conjunctiva  doch  manche  Überein- 
stimmung mit  einer  Schleimhaut,  so  dass  sie  geradezu  als  eine  solche  aufgefasst 
wird.  An  dem  tarsalen  Theile  der  Conjunctiva  erscheinen  rinnenförmige  Buchten 
oder  Eiusenkxxngen,  welche  der  Oberfläche  ein  sammtartiges  Aussehen  verleihen. 
Die  Axisdehnxing  dieser  Zone  variirt. 

Ihr  Bindegewebe  gebt  an  der  Conjunctiva  palpebrarum  in  das  verfilzte  Bindegewebe 
der  Tarsi  über.  Die  noch  die  Tarsi  überkleidende  dünne  Bindegewebsschiobto  ist  mit 
Lymphzellen  inflltrirt.  Auch  noch  über  den  Tarsus  hinaus,  gegen  den  Fornix,  besteht 
dieses  cytogene  Gewebe  in  diffuser  Form,  während  bei  vielen  Säugethieren  dlstincte 
Follikel  Vorkommen.  Solche  scheinen  von  sehr  geringer  Größe  gegen  den  oberen  Fornix 
zu  auch  beim  Menschen  zu  bestehen.  Eine  Wanderung  der  lymphoiden  Elemente  durch 
das  Epithel  der  Conjunctiva  ward  von  Stöhe  beobachtet. 

Vom  Orbitalrande  jedes  der  beiden  Tarsi  verläuft  eine  Schichte  glatter  Muskelfasern 
{M,  palpebralis)  bis  an  die  Umschlagsstelle  der  Conjunctiva  (II.  Müller).  Das  Epithel  ist 
an  den  Lidern  ein  mehrschichtiges,  jedoch  ziemlich  niedriges  Cylinderepithel,  welches  am 
fornicalen  Abschnitte  in  das  Plattenepithel  der  Bindehaut  des  Augapfels  übergeht.  Die 
Nerven  der  Bindehaut  besitzen  eigenthümliche  terminale  Gebilde  (II.  S.  5ö2). 

Von  Drüsen  sind  außer  den  am  Lidrande  mündenden  noch  besondere,  in  beiden 
Lidern  dem  Orbitalrande  der  Tarsi  benachbart,  aber  noch  innerhalb  der  Tarsi  gelegene 
anzuführen.  Es  sind  mit  Alveolen  besetzte  kurze  Schläuche,  die  in  Gruppen  beisammen- 
stehen,  und  ebenso  wie  eine  am  Fornix  ausmündende  Reihe  kleiner  Drüsen  als  die  in- 
differenteren Formen  jener  erscheinen,  die  wir  in  den  Thränendrüsen  in  voluminöserem 
Zustande  antreffen. 
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c.  Thriiueiiapparat. 

§ 427. 

Von  (len  melirfaclien,  größtentheils  schon  oben  anfgeführten  Drüsenorganeu 
des  lutegumentes,  welche,  dem  Sehorgane  benachbart,  anch  in  functioneller  Ver- 
bindung mit  ihm  stehen,  kommt  den  Thrllnendrüsen  eine  hervorragende  Bedeu- 

tmig  zu.  Ihr  seröses  Secret  ist  die  Thräneuflflssigkeit.  Eine  Anzahl  (10 15' 

von  Drilsenanlagen  entsteht  am  lateralen  Theile  des  oberen  Fornix  conjunctivae 
und  wächst  gegen  die  Orbita  ein.  Jede  Drfisenanlage  bildet  sich  nach  dem  tubu- 
lösen  Typus  weiter  aus,  aber  nicht  alle  erreichen  gleiche  Ausdehnung.  Die  Mehr- 
zahl bildet  kleinere  Drüsen,  welche  der  Conjuuetiva  benachbart  bleiben.  Eine 
Minderzahl  (3 — 5)  erlangt  bedeutenderen  Umfang  und  entfernt  sich  von  der  Con- 
junctiva  , mit  der  sie  nur  durch  die  Ausführgänge  in  Verbindung  bleibt. 

Diese  größeren  Drtlsen  bilden  eine  gemeinsame,  unter  dem  Dache  der  Orbita 
in  der  Fossa  lacrymalis  des  Stirnbeines  gelegene  oval  gestaltete  Drfisenmasse,  die 
man  als  -»obere  Thranendrüse<i  aufgefasst  hat.  Ihre  obere  Fläche  ist  glatt,  etwas 
gewölbt,  in  Anpassung  an  die  Concavität  der  Fossa  laciymalis ; am  Hinterrande 
zeigen  sich  meist  unregelmäßige  Läppchen.  Diese  »Drüse«  ist  also  ein  Drüseu- 
Complex,  ebenso  wie  die  »untere  ThränendrOsc^,  als  welche  man  die  Summe  der 
kleineren  Drüsen  betrachtet,  welche  nicht  so  innig  unter  einander  Zusammenhängen. 
Die  sehr  feinen  Ausfflhrgänge  aller  dieser  Drüsen  münden  im  Fornix  in  einer 
Leihe,  rvelche  lateral  wenig  über  dem  Augenwinkel  beginnt.  Das  Secret  wird  in 
den  Conjuueti valsack  ergossen  und  durch  den  Lidschlag  auf  dem  Bulbus  vertheilt. 
Am  medialen  Augenwinkel  sich  ausammelnd,  findet  es  besondere  Ausführwege  in 
die  Nasenhöhle,  durch  welche  secundäre  Einrichtungen  vorgestellt  werden. 

Das  Verhalten  der  heiden  Thräiiendrüsengruppen  zu  einander  zeigt,  dass  -wir  es  hier 
mit  verschiedengradigen  Diltereiizirmigszuständeii  zu  thuu  haben,  denen  auch  die  anderen 
Drüsenschlänche,  die  in  der  Nähe  des  oberen  Fornix  münden,  sich  anreihen.  Man  hat. 
diese  daher  als  acoessorische  Thräuendrüsen  autgefasst.  Die  sogenannte  obere  Thränen- 
drüse  misst  15 — 20  mm  in  der  Länge,  bei  einer  Dicke  von  10  — 12  mm. 

F.  Boll,  Archiv  für  Mikroskopie,  Ed.  IV,  und  Strickers  Handbuch. 

Die  Abführwege  der  Thränenflüssigkeit  sind  sehr  frühzeitig  beim  Embryo 
angelegt.  Die  Augennasenfurche  (Thränenfurehe),  welche  vom  Auge  zwischen 
seitlichem  Nasenfortsatz  und  Oberkieferfortsatz  zur  Eiechgrube  zieht,  bildet  sich 
allmählich  zu  einem  Canal  um,  der  am  medialen  Augenwinkel  mit  zwei  Öffnungen 
beginnt.  Wir  haben  demnach  an  den  Abfflhrwegen  den  paarigen  Abschnitt:  die 
Thränencanälchen,  und  die  einfache  Strecke:  den  Thränennasengang  zu  unter- 
scheiden. 

Uber  die  Genese  des  Xhränennasenganges  siehe  v.  Ewetzky  (1.  c.).  Die  präformirte 
Kinne  schnürt  sich  nicht  direct  (als  Canal  ab,  sondern  lässt  eine  epitheliale  Wucherung 
entstehen,  welche  erst  später  ein  Lumen  ausbildet.  So  erscheint  hier  ein  Verhalten  wie  bei 
vielen  anderen  Organen  (z.  B.  Drüsen),  die  nicht  sofort  in  Function  treten  und  damit 
nicht  unmittelbar  au  phylogenetische  Zustände  sich  anschließen. 


Yolii  Sehorgane. 
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Die  Thränencanäkhen , Tltrünenröhrchen  [Canaliculi  lacrymales)  sind 
feine,  in  der  Umgrenzung  der  Thränenbnclit  verlaufende  Kölirchen  (Fig.  G98).  Sie 

Fig.  69S. 


beginnen  mit  punktförmigen  Ött'nungeii 
[Puncla  lacrytnalia),  welche  auf  kleinen 
Erhebungen  [Papillae  lacrymales)  sich 
darstellen.  Am  Anfänge  divergiren  sie 
etwas,  convergiren  am  Ende  Jener  Bucht 
und  gelangen  dabei  hinter  das  Liga- 
mentum palpebrale  mediale,  wo  sie  sich 
schließlich  dicht  nebeneinander  oder, 
schon  vorher  vereinigt,  in  die  laterale 
Wand  des  Thränensackes  einsenken. 

Der  gesammte  Canalis  s.  Ductus 
naso-lacrymalis  zerfällt  in  zwei  Strecken. 
Die  obere,  an  der  medialen  Wand  der 
Orbita  in  der  Fossa  sacoi  lacrymalis  (I. 
S.  245)  gelagerte  wird  als  Thränensack 
[Saccus  lacrymalis]  unterschieden  und 
ist  nach  oben  zu  mit  einer  blind  geendig- 
ten Ausbuchtung  versehen  [Fundus  sacci 
lacrymalis).  Er  bildet  den  freiliegen- 
den, zum  großen  Theile  bewegliche  Wan- 
dungen besitzenden  Abschnitt,  der  mit 


Caiialiculi  lacr.  Fundus  sacci  lacr. 


seiner  medialen  Oberfläche  die  genannte 

Grube  ausfilllt;  an  seiner  vorderen  Wand  zieht  das  Ligamentum  palpebrale  medi- 
ale mit  seinem  vorderen  Schenkel  vorflber.  Aus  dem  Thränensack  setzt  sich  der 
untere  Abschnitt  als  eigentlicher  Thränennasengang  in  den  vom  Thränenbeine 
und  Oberkiefer  umschlossenen  Canal  fort.  Die  sehr  verschiedenartig  gestaltete 
Mündung  liegt,  von  der  unteren  Muschel  überragt,  im  unteren  Nasengange. 


Fig.  699. 


Die  Thränenpnnkte  entsprechen  sich  in  der  Lage  nicht  ganz  genau;  der  obere  liegt 
gegen  den  unteren  um  einiges  medial,  der  untere  ist  der  größere.  Sie  sind  zugleich 
etwas  einwärts  und  gegen  einander  gerichtet.  Der  Anfang 
jedes  Thränencanälchens  hietet  auf  einer  etwa  1 mm  laugen 
Strecke  einen  mehr  senkrechten  Verlauf.  Beim  oberen  ist 
diese  Strecke  aufwärts , beim  unteren  abwärts  gerichtet 
(h'ig.  699).  Indem  ans  dieser  Anfangsstrecke  der  medianwärts 
ziehende,  längere  Theil  des  Röhrchens  hervorgeht,  bildet  er 
mit  der  ersteren  ein  Knie.  Die  Lumina  der  Caniiloheu  sind 
am  Anfänge  ihres  quer  verlaufenden  Abschnittes  etwas  er- 
weitert. Die  Länge  der  Thriinencanälchen  wird  zu  10  mm 
angegeben,  ihre  Welte  auf  ca.  0,7  mm.  Ihr  Verlauf  ist  von 
Faserzügen  des  M,  orlicularis  ocuU  begleitet.  An  der  Anfangs- 
strecke der  Thränencanälchen  zeigen  die  Muskelfasern  eine 
ringförmige  Anordnung.  Der  Thränensack  verbindet  sich  mit 

seiner  medialen  Wand  dem  Perioste  der  Thränensackgrube.  W'ie  vorne  der  äußerlich  sichtbare, 


Thränencanälchen  mit  Thräuen- 
sack  im  Durchschnitte  geseueu. 
Vergrößert. 
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Tordere  Schenkel  des  Ligamentum  paJpehrale  mediale  am  Thränensacke  vorheizieht,  und 
zwar  mit  dem  Fundus  desselben  innig  terhunden,  so  erstreckt  sich  der  sogenannte  hin- 
tere Schenkel  jenes  Bandes  hinter  den  Thränensack,  jedoch  ohne  mit  ihm  eine  Ver- 
bindung einzugehen.  Von  diesem  Schenkel  entspringt  die  den  sogenannten  Hornei, chen 
Muskel  darstellende  Portion  des  M.  orUcularis  oeuli.  Die  Länge  des  Thränensackes  be- 
tragt gegen  12  mm,  seine  Weite  4-5  mm.  Die  glatte  W.nndung  des  Thränensackes  setzt 
sich  nach  abwärts  in  den  Thränennasengang  fort,  bildet  aber  zuweilen  schon  am  Über- 
gange in  den  letzteren,  häufiger  erst  im  unteren  Theile  des  Canals,  eine  oder  mehrere 
Querfalten,  die  man,  wenig  passend,  als  Klappen  deutete.  Über  die  Mündung  des  knö- 
chernen Canals  brückt  sich  die  Schleimhaut  ln  verschiedener  Art  hinweg  und  lässt  die 
Öffnung  in  mannigfachster  Weise  gestaltet  erscheinen.  Die  dann  eine  Strecke  weit  den 
medialen  Verschluss  des  Thränennasenganges  darstellende  Schleimhaut-Duplicatur,  welche 
mit  ihrem  freien  Rande  die  Ausmündung  dos  Canals  begrenzt,  wird  als  Hamer'sche  Klappe 
angesprochen.  Auch  als  Halbrinne  kann  der  Canal  noch  an  der  Nasenhöhlenwand  fort- 
gesetzt sein,  oder  er  verlängert  sich  an  dieser  herab,  so  dass  die  Mündung  in  sehr  ver- 
schiedener Höhe  gelagert  sich  darstellt.  .Das  EpilM  der  Thränencanälchen  ist  geschich- 
tetes Plattenepithel,  jenes  des  Thränennasenganges  wird  als  Wimpern  tragend  angegeben. 

Die  Verbindung  des  Orbicularis  ocuIi  mit  den  Thränencan.älchcn , auch  die  am 
Thränensacke  vorbeiziehenden  Züge  des  Muskels,  hat  man  mit  der  Fortleitnng  der  Thränen- 
flüssigkeit  in  Beziehung  gebracht.  Am  naturgemäßesten  ist  die  Annahme,  dass  die  al, 
CapUlarrShrchen  wirkenden  Thränencanälchen  die  Flüssigkeit  aufsaugen,  während  in  der 
Nasenhöhle  durch  den  die  Athemwege  passirenden  Luftstrom  eine  stete  Verdunstung  des 
an  den  Wanden  des  Thränennasenganges  herahkoramenden  Thränenflnidum  statthat  und 
ebendadurch  wieder  auf  den  Zufluss  durch  die  Capillarröhren  eingewirkt  wird. 


II.  Vom  Gehörorgane. 

Aufbau  des  Gehörorganes, 

§ 428. 

Dieses  Sinnesorgan  erscheint  wiederum  in  reichlialtiger  Zusammensetzung, 
da  der  SchaUwellen  percipireude  Thcil  des  Organs  mit  mehrfachen  anderen,  ihm 
ursprünglich  fremden  Einrichtungen  in  Verbindung  tritt.  So  gesellen  sich  auch 
dem  Gehörorgane  llilfswerkzeuge  zu.  Diese  alle  sind  besonderer  Art,  in  Überein- 
stimmung mit  der  Eigenthümlichkeit  der  Leistung,  welcher  sie  dienen.  Ungeachtet 
der  erworbenen  Complication  giebt  sich  ein  engerer  Anschluss  an  andere  Sinnes- 
oigane  dadurch  zu  erkennen,  dass  die  Anlage  des  eigentlichen  Organes  aus  einer 
Sonderung  des  Ectodem  hervorgeht,  so  dass  also  die  Oberfläche  des  Körpers  auch 
für  das  Gehörorgan  die  erste  Bildungsstätte  abgiebt.  Jene  oberflächliche  Stelle 
besteht  in  sehr  früher  Embiyonalpenode  jederseits  in  der  liinteren  Kopfregion  der 
Medulla  oblongata  benachbart.  Hier  bildet  sich  mit  der  fortschreitenden  Difl'eren- 
zirung  des  Kopfes  allmählich  eine  Einsenkung,  deren  epitheliale  Auskleidung  durch 
Verdickung  des  Epithels  sich  auszeichnet.  Die  Eiusenkung  formt  allmählich  ein 
Blascheu,  welches  durch  einen  hohlen  Stiel  mit  jener  Oberfläche  im  Zusammenhang 
steht.  Mit  allmählicher  Entfernung  von  der  Oberfläche  wird  es  aus  jenem  Zu- 
sammenhang durch  Abschnürung  gelöst.  Dieses  Bläschen  gelangt  mit  der  Ent- 
stehung der  Schädelaulage  in  letztere  und  wird  von  dem  Knorpelgewebe  derselben 
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zum  größten  Tkeile  iimsclilossen.  Es  wird  als  Labyriiithbläschen  bezeichnet, 
da  ans  ihm  der  in  vielerlei  Hohlräume  nmgestalteto  und  danach  »Labyrinth« 
benannte  Theil  des  Gehörorgans  hervorgeht.  Der  Felsentheil  des  Schläfenbeines 
birgt  dieses  Labyrinth.  Da  in  ihm  die  Endapparate  des  Hörnerven  liegen,  der 
mit  dem  Labyrinthbläschen  im  Zusammenhang  stand,  stellt  sich  das  Labyiänth 
als  wesentlichster  Theil  des  gesammten  Gehörorgans  dar,  wie  es  auch  dessen 
ältesten  Abschnitt  bildet.  Die  von  der  Oberfläche  weit  abgerfickte  Lage  des 
Labyi’inthes  hat  es  als  inneren  Theil  des  Gehörorganes,  als  inneres  Ohr, 
bezeichnen  lassen. 

Mit  diesem  ursprünglichen,  das  eigentliche  Sinnesorgan  darstellenden  Ge- 
bilde verbinden  sich  mannigfaltige  Hilfsorgane.  An  dem  das  Labyrinth  bergen- 
den Theile  des  Petrosum  zog  anfänglich  der  Canal  der  ersten  Kiemenspalte  vor- 
über, eine  Durchbrechung  der  seitlichen  Wand  der  Kopfdarmhöhle  (I.  S.  76). 
Der  mittlere  Theil  dieses  Canales  wird  sehr  frühzeitig  durch  in  ihn  einwuchem- 
des  Gewebe  verschlossen,  und  darin  lagern  jene  ursprünglich  den  ersten  zwei 
Kiemenbogen  angehörigen  Skelettheile,  aus  welchen  die  Gehörknöchekhen  ent- 
stehen (I.  8.  237).  Der  innerste  Theil  des  Canales  communicirt  später  mit  dem 
Phaiynx  und  stellt  die  Tuba  Eustachii  dar.  Von  da  aus  wird  der  die  Gehör- 
knöchelchen bergende  Abschnitt  ziemlich  spät  wieder  in  einen  Hohlraum  umge- 
wandelt, die  Paukenhöhle^  welche  nach  außen  durch  das  Trommelfell  einen  Ab- 
schluss erhält.  Da  alle  diese  Theile  in  den  Dienst  des  Gehörorgans  treten,  wie 
fremd  sie  ihm  auch  ursprünglich  sein  mochten,  erwächst  dem  gesammten  Apparate 
damit  eine  neue,  seine  Leistungen  fördernde  Complication,  und  dieser  Organ- 
complex  bildet  das  sogenannte  mittlere  Ohr. 

Die  Umgebung  der  äußeren  Öffnung  der  zum  größten  Theile  ins  mittlere 
Ohr  einbezogenen  ersten  Kiemeuspalte  wächst  zn  einem  Canal  aus,  in  dessen 
Grund  das  Trommelfell  eine  Abgrenzung  der  Paukenhöhle  bildet.  Dieser  Canal 
stellt  den  äußeren  Gehör  gang  vor.  Das  ihn  äußerlich  begrenzende  Integument 
bildet  sich  sammt  einem  von  ihm  umschlossenen  Knorpel  zur  Ohrmuschel  aus. 
So  kommt  zu  dem  Ganzen  ein  dritter  Abschnitt,  das  äußere  Ohr,  hinzu.  — 
Diese  drei  Theile  des  Gehörorganes  sind  also  sowohl  in  ihrer  Entstehung  als 
auch  in  ihrem  functioneilen  Werthe  außerordentlich  ungleichartig.  Den  eigent- 
lichen Sinnesapparat  birgt  das  Labyrinth,  alles  Andere  stellt  nur  Hilfsorgane  vor, 
die  in  der  Wirbelthierreihe  allmählich  dem  Labyrinthe  functioneil  sich  zugesellen. 

Das  Laäyrintlibläschen  ist  auch  phylogenetisch  der  früheste  oder  älteste  Theil  des 
gesammten  Apparates.  Bei  vielen  Wirbellosen  bleibt  das  Organ  auf  der  einfachsten  Stufe 
[als  Hörbläschen),  und  wenn  es  auch  bei  manchen  (Cephalopoden)  sich  coinplicirt,  so  geht 
es  doch  erst  bei  den  Wirbelthioren  die  Lahyrinthbildung  ein.  Auch  diese  ist  eine 
successive.  Das  Gleiche  gilt  von  den  Hilfsorganen,  Sie  scheinen  bei  niederen  Wirbcl- 
thieren  zu  fehlen,  oder  sind,  wo  sie  verkommen,  von  anderer  Art.  Erst  bei  den  Aniplii- 
bien  beginnt  eine  Paukenhöhle  aufzutreten,  an  welcher  ein  Trommelfell  nach  außen  den 
Abschluss  bildet  und  die  Tuba  Eustachii  die  Verbindung  mit  der  Kopfdarmhöhle  ver- 
mittelt. Äußerer  Gehörgang  und  äußeres  Ohr  beginnen  bei  Reptilien  nur  ln  Andeutungen 
sich  zu  zeigen  und  erst  bei  Säugetbieren  sich  vollständiger  zu  entfalten. 
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1.  Labyrinth  (inneres  Ohi-,. 

Gestaltung  desselben. 

<1.  Hiiutiyes  Jjahyrinth. 

§ 429. 

Bas  LabyriutbbläscLen  wird  nach  seiner  Abscliuürung  vom  Ectoderm  durch 
eine  epitheliale  Gewebsschichte  und  eine  Lage  von  Bindegewebe  gebildet,  welch’ 
letztere  der  ersteren  sich  angeschlossen  hatte.  Beiden  Geweben  und  ihren  Ab- 
kömmlingen begegnen  wir  nunmehr  in  den  Wandungen  der  aus  dem  primitiven 
Bläschen  hervorgegangenen  Gebilde.  Diese  sind  in  die  Substanz  des  Felsenbeines 
eingebettet.  Es  bestehen  also  in  letzterem  vom  Labyrinthe  eingenommene  Hohl- 
läume.  Diese  sind  jedoch  nicht  von  den  Weichtheilen  des  Labyrinthes  ausge- 
füllt, vielmehr  nimmt  dieses  nur  einen  Theil  jener  Cavitäten  ein,  und  Lymph- 
räume  trennen  das  Labyrinth,  an  verschiedenen  Stellen  in  verschiedenem  Umfange, 
von  jenen  knöchernen  Wandungen.  Da  aber  jene  Hohlräume  im  Großen  und 
Ganzen  die  Gestaltung  des  Labyrinthes  wiederholen,  hat  man  sie  knöchernes 
Labyiiuth  benannt  und  davon  die  aus  dem  Labyrinthbläsehen  entstandenen 
Gebilde  als  häutiges  Labyrinth  unterschieden. 

Ans  dem  Labyrinthbläsehen  sind  bei  seiner  Umschließung  vom  Petrosum 
zwei  sackförmige  Gebilde  entstanden,  die  mit  dem  stielartigen  Fortsatze  des 
Bläschens  im  Zusammenhang  bleiben,  sonst  aber  nicht  mit  einander  communiciren. 
Man  nennt  sie  Säckchen.  Der  bei  der  ersten  Abschnürung  des  Bläschens  sich 
bildende  Stiel  ist  der  Ductus  eiidolymphalicus - {Recessüs  labyrinthi.)  Später 
ragt  er  als  ein  feiner  Canal  aus  dem  Aquaeductus  vestihuU  (1.  S.  212)  vor,  be- 
deckt von  der  Dura  mater,  und  geht  hier  häufig  in  einen  weiten,  aber  völlig  ab- 
geplatteten Kaum,  Saccus  endolymphaticus,  über,  welcher  mit  dem  Innern  des 
Labyrinthes  communicirt.  Der  Ductus  endolymphaticus  theilt  sich  nach  der 
Scheidung  des  zuerst  einfachen  Labyrinthbläschens  in  die  beiden  Säckchen  inner- 
halb des  Felsenbeines  in  zwei  Schenkel,  deren  jeder  mit  einem  der  beiden,  die  wir 
als  Sacculus  und  Utriculus  unterscheiden,  zusammenhängt. 

So  kann  mau  sich  das  Verhalten  des  Ductus  endolymphaticus  zu  den  beiden  Säck- 
chen vorstellen,  obwohl  dasselbe  bei  genauerer  Prüfung  vielmehr  derart  ist,  dass  der 
Ductus  endolymphaticus  in  den  Sacculus  mündet,  da  wo  eine  Verbindung  des  letzteren 
mit  dem  Utriculus  durch  einen  Ductus  utriculo-saccularis  besteht.  Dieser  tritt  dadurch 
mit  dem  Ductus  endolymphaticus  in  Zusammenhang. 

Die  durch  den  Aquaeductus  vestihuU  verlaufende  Fortsetzung  des  Ductus  endolym- 
phaticus erstreckt  sich  mit  ihrer  Erweiterung  (dem  Saccus  endolymphaticus')  bis  nahe  an 
den  im  Sulcus  sigmoides  eingebetteten  Sinus  transversus.  Eine  andere  Conimunication 
als  mit  dem  Innern  des  häutigen  Labyrinthes  scheint  jenem  Saccus  endolymphaticus  nicht 
zuzukornmen. 

Der  Utriculus  liegt  etwas  nach  hinten  und  lateral,  der  Sacculus  liegt 
mehr  medial  und  vorwärts.  Von  den  Säckchen  nehmen  bedeutende  Tbeile  des 
häutigen  LabjTinthes  ihren  Ausgang. 
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Der  Utriculus  (auch  Sacculus  ellipticus  genannt)  ist  ein  im  Allgemeinen 
länglicher  Schlauch,  dessen  Gestalt  aus  der  in  Fig.  700  gegebenen,  etwas  schema- 
tisirten  Dai  Stellung  ( f/j  zu  ersehen  ist.  An  seinen  beiden  Enden  gehen  aus  ihm 
bogenförmige  Canäle,  die  häutigen  Bogengänge  [halbkreisförmige  Canäle,  Canales 
semicirculares),  hervor.  Sie  bestehen  aus  taschenartigen  Fortsatzbildungen  des 
Utiiculus,  an  denen  peripherisch  das  Lumen  sich  ausbildet,  und  so  einen  Bogen- 
gang darstellt,  welcher  den  übrigen  obliterirenden  Baum  der  Tasche  umzieht. 
Dieser  Bogengänge  bestehen  drei,  welche  in  verschiedenen  Ebenen  liegen.  Jeder 
derselben  besitzt  eine  Erweiterung,  Ampulle  (Fig.  700  A),  an  seinem  Beginne 
vom  Utriculus;  es  ist  also  ein  ampullentragendes  und  ein  ampullenloses  Ende 
für  jeden  einzelnen  Bogengang  zu  unterscheiden.  Die  drei  Bogengänge  be- 
schreiben verschieden  große  Kreise.  Sie  werden  nach  der  Richtung  der 
Ebene,  in  welcher  jeder  verläuft,  in  zwei  verticale  und  einen  horizontalen 
unterschieden.  Die  Ebenen  der  beiden  ersteren  treffen  nahezu  im  rechten 
Winkel  zusammen,  so  dass  die  drei  Bogengänge  im  Allgemeinen  ebenso  viele 
sich  rechtwinkelig  schneidende  Ebenen  einnehmen.  Nach  ihrer  Lage  im  Felsen- 
beine bezeichnet  man 
den  einen  der  verti- 
calen  als  vorderen 
(oder  oberen) , den 
anderen  als  hinteren 
(oder  unteren),  den 
horizontalen  endlich 
als  äußeren  (Fig. 

700).  Der  hintere 
beschreibt  den  größ- 
ten Bogen,  der  äußere 
den  kleinsten.  Der 
vordere  mündet  mit 
seiner  Ampulle  ins 
vordere  obere  Ende 

des  Utriculus  und  verbindet  sein  ampullenfreies  Ende  mit  dem  gleichen  des  hinteren 
Bogenganges,  um  mit  einem  gemeinsamen  Schenkel  hinten  in  den  Utriculus  sich 
einzusenken.  Die  Ampulle  des  äußeren  Bogenganges  mündet  dicht  unter gener 
des  vorderen  in  den  Utriculus,  während  sein  ampullenfreies  Ende  den  hinteren 
Theil  des  Utriculus  erreicht  und  hier  über  der  Ampulle  des  hinteren  Bogenganges 
mündet. 

Der  Sacculus  [Sacculus  sphaericus  s.  rotundus)  (Fig.  700  S)  ist  von  läng- 
lich rundlicher,  etwas  abgeflachter  Gestalt  und  sendet  gleichfalls  eine  besondere 
Bildung  aus,  die,  obwohl  an  sich  einfacher,  doch  durch  die  Art  der j Verbindung 
mit  dem  knöchernen  Labyi-inth  complicirtere  Verhältnisse  darbietet.  Man  mag  sich 
vorstellen,  dass  vom  Sacculus  ein  blind  geendigter  Canal  auswächst,  welcher  sich 
nach  Maßgabe  seiner  zunehmenden  Länge  in  eine  Spiraltour  legt.  Er  bildet 
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als  Canalis  s.  Ductus  cochlearis  den  wichtigsten  Bestandtheil  der  Schnecke 
[Cochlea),  welche  beim  knöchernen  Labyrinth  nähere  Darstellung  findet.  Am 
ausgehüdeten  Gehörorgane  ist  der  Canalis  cochlearis  nicht  unmittelbar  vom  Sac- 
culus  fortgesetzt,  steht  vielmehr  mit  demselben  durch  einen  engeren  Abschnitt 
[Canalis  reuniens)  im  Zusammenhang  und  setzt  sieh  von  diesem  durch  ein  blind- 
sackartiges, noch  im  Yorhofe  liegendes  Anfangsstück  ab. 

Die  Binnenräume  des  gesummten  Labyrinthes  sind  mit  einer  Flüssigkeit,  der 
Endolymphe,  erfüllt,  welche  bei  dem  Mangel  directer  Communieationen  mit  wirk- 
lichen Lymphräumen  wohl  als  ein  Transsudat  aus  der  Perilymphe  (dem  Inhalte 
der  das  häutige  Labyrinth  umgebenden  Lymphräume)  betrachtet  werden  darf. 

Dieses  memhranUse  iMhyrinlh  liegt  der  Innenfläche  des  knUchernen  Laby- 
rinthes überall  da  unmittelbar  und  innig  an,  wo  Nerven  zu  ihm  herantreten,  an 
den  anderen  Stellen  findet  es  sieh  gr-oßentheils  durch  Lymphräume  von  jener 
Wandung  getrennt,  aber  doch  nicht  so  vollständig,  dass  nicht  auch  da  noch 
Bindegewebsztige  häirtiges  und  knöchernes  Labyrinth  verbänden.  Dieses  gilt 
namentlich  für  die  Bogengänge,  welche  mit  ihrer  Convexität  den  knöchernen 
Wandungen  anlagern,  w'ährend  der  übrige  Zwischenraum  von  jenen  Faserzügen 
durchsetzt  wird.  Ein  größerer  Lymphraum  [Cisterna  lymphatica)  findet  sich 
an  der,  der  Paukenhöhle  zugekehrten  Vorhofswand.  Andere  Verhältnisse  er- 
geben sich  für  den  Canalis  cochlearis,  sie  Averden  bei  der  Schnecke  beschrieben. 

Die  Entfaltung  des  memhraiiösen  Labyrinthes  bietet  bei  den  Wirbelthiereii  eine  fort- 
schreitende Zunahme  der  Complication.  Die  Bogengänge  erscheinen  als  die  frühesten 
Bildungen.  Einer  entsteht  bei  Myxine,  ein  zweiter  kommt  bei  Petromyzon  hinzu.  Erat 
bei  den'  gnathostomen  "Wirbelthieren  werden  drei  zur  Regel.  Auch  die  Schnecke , resp. 
der  Canalis  cochlearis,  beginnt  bei  diesen  sich  zu  entwickeln.  Er  entsteht  als  eine  Aus- 
buchtung des  Sacculus  bei  Fischen  und  ist  auch  bei  Amphibien  noch  ein  unbedeutender 
Anhang  des  ersteren.  Ansehnlicher  ist  er  bei  Reptilien  und  Vögeln,  wo  er  einen  wenig 
gebogenen  Fortsatz  (Lagena)  darstellt.  Die  Monotremen  bieten  noch  eine  ähnliche  Stufe, 
während  bei  den  übrigen  Säugern  Windungen  auftreten,  welche  von  fl/z  üei  den  Ceta- 
ceen  bis  zu  6 bei  Coelogenys  unter  den  Nagern  schwanken. 

h.  Knöchernes  Labyrinth. 

§ 430. 

Die  als  knöchernes  Labyi’inth  bezeichneten  Bäume  des  Petrosum  wieder- 
holen im  Allgemeinen  die  Formverhältnisse  des  häutigen  Labyrinthes,  so  jedoch, 
dass  sie  dem  oben  bemerkten  Verhalten  gemäß  bedeutend  weiter  sind,  als  es 
durch  das  häutige  Labyrinth  für  sich  bedingt  wäre.  Sie  umschließen  mit  dem 
häutigen  Labyrinthe  noch  die  Lymphbahnen,  w'clche  letzteres  in  verschiedenem 
Maße  umgeben.  Das  Knochengewebe  ist  in  der  Umgebimg  dieser  Bäume,  bis  auf 
die  Durchlassstellen  von  Nerven,  durchweg  aus  compacter  Substanz  gebildet,  bietet 
hier  eine  größere  Besistenz,  so  dass  man  die  Wandungen  des  knöchernen  Laby- 
rinthes aus  dem  Petrosum  herauszupräpariren  im  Stande  ist.  Ein  solches  Präpa- 
rat stellt  Fig.  701  dar.  Eine  dünne  Schichte  periostalen  Gewebes  kleidet  die 


Vom  Gehörorgane. 


595 


Eäume  aus  und  setzt  sich  durch  Gewebsstränge  auf  das  häutige  Labyrinth  fort, 
wo  dasselbe  nicht  unmittelbar  der  Wandung  anlagert. 

Man  unterscheidet  im  knöchernen  Labyrinthe  drei  zusammenhängende  Ab- 
schnitte. Den  mittelsten  bildet  der  Vorhof  [Veslibulum  labyrmlhi),  ein  läng- 
lich gestalteter  Hohlraum,  dessen  Durchmesser  von  vorne  nach  hinten  am  bedeu- 
tendsten ist.  Die  mediale  Wand  ist  dem  Grunde  des  Meatus  acusticus  internus 
zugekehrt,  die  laterale  sieht  gegen 
die  Paukenhöhle  und  bildet  jenen 
TheU  der  Labyrinthwand  der  letz- 
teren, welcher  durch  die  Feneslra 
ovalis  ausgezeichnet  ist  (vergl. 

Fig.  158  1.  8.213  undFig.  701). 

Der  vordere,  bei  natürlicher  Lage 
des  Schläfenbeins  zugleich  etwas 
medial  gerichtete  Theil  des  Vor- 
hofes grenzt  an  die  Schnecke,  der 
hintere,  laterale  an  die  knöcher- 
nen Bogengänge.  Der  medialen 
Vorhofswand  sind  die  beiden  Säckchen  in  Vertiefungen  angelagert.  Eine  rund- 
liche Einsenkung,  Recessus  sphaericus  (R.  hemisphaericits],  nimmt  den  Sncculus 
auf.  Lateral  davon  besteht  der  längliche,  weiter  abwärts  sich  erstreckende 
Recessus  ellipticus  [R.  hemiellipticus),  in  welchen  der  Utriculus  sich  bettet. 
Beide  Vertiefungen  trennt  ein  senkrechter  Vorsprung  [Crista  vestibidi],  welcher 
oben  am  bedeutendsten  einragt  (PjTamis)  und  unten  sich  in  zwei  schwächere 
Schenkel  theilt ; der  vordere  (mediale)  umzieht  den  Kecessus  sphaericus  von  unten 
her,  der  hintere  (laterale)  erstreckt  sich  zur  Ampulle  des  hinteren  Bogenganges. 
Beide  Schenkel  umfassen  eine  nach  unten  zu  liegende  kleine  Vertiefung,  den 
Recessus  cochlearis,  welcher  den  blindsackartigen  Anfang  des  Canalis  cochlearis 
aufnimmt.  Oben,  hinten  und  unten  bestehen  in  der  Wand  des  knöchernen  Labyrin- 
thes fünf  ansehnliche  Öffnungen,  welche  in  die  knöchernen  Bogengänge  führen. 
Außerdem  bemerkt  man  noch  feine,  fast  mikroskopische  Öffnungen  in  Gruppen 
beisammen.  Sie  bilden  poröse  Stellen  der  medialen  Vorhofswand.  Durch  diese 
Siebflecke  (Maculae  cribrosae]  treten  Nerven  zu  den  Vorhofssäckchen  und  zu  den 
Ampullen  der  Bogengänge. 

Von  den  Siehpedeen  wird  als  oberer  eine  Gruppe  von  Öffnungen  angesehen,  die  sich 
am  oberen  Ende  der  Crista  vestibuli  und  in  der  Nähe  von  deren  Pyramis  findet,  ein 
mittlerer  kommt  dem  unteren  Abschnitte  des  Kecessus  sphaericus  zu,  der  untere 
findet  sich  unterhalb  des  Recessus  ellipticus  in  der  Vorderwand  der  Ampulle  des  hinteren 
Bogenganges.  Zu  diesem  Siebfleck  leitet  vom  Meatus  acusticus  aus  ein  Canal.  — Durch 
den  oberen  Siobfleck  tritt  der  Nerv  für  den  Utriculus  sowie  für  die  Ampulle  des  vorderen 
und  äußeren  Bogenganges  ein,  durch  den  mittleren  der  Nerv  für  den  Saceulus,  durch 
den  unteren  der  Nerv  für  die  Ampulle  des  hinteren  Bogenganges.  — Die  innere  Mün- 
dung des  knöchernen  Aquaeductus  vestibuli  liegt  unterhalb  der  Mündung  des  gemeinsamen 
Schenkels  des  vorderen  und  hinteren  knöchernen  Bogenganges. 


Cochlea 


Cuptüa 


Fig.  701. 
Can.  aut 
Can.  Fallop. 


Can.  ext. 


Can.  post. 


Promont.  Fen,  iriq.  Fen.  ovalis 

Linkes  knöchernes  Lahyrinth  von  außen  und  etwas 
von  unten,  ^h. 
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Die  knöchernen  Bogengänge  umschließen  die  memhranöaen,  denen 
sie  in  der  Anordnung  entsprechen.  Ihr  Lumen  hält  1,5 — 2 mm  im  Durchmesser; 
auf  dem  Querschnitte  ist  es  elliptisch.  Den  Ampullen  der  häutigen  Bogengänge 
entsprechen  solche  an  den  knöchernen.  Der  vordere  oder  obere  verticale  Bogen- 
gang steht  mit  seiner  Ebene  quer  zur  Felsenbein -Pyramide,  sein  Scheitel  ent- 
spricht dem  Jugum  petrosum  der  oberen  Kante  jener  Pyramide,  unter  der  von 
der  medialen  Seite  her  meist  eine  Spalte  sich  einsenkt.  Beim  Neugeborenen  be- 
steht hier  eine  ansehnliche,  vom  knöchernen  Bogengänge  quer  überdachte  Ver- 
tiefung von  der  Dura  mater  ausgefüllt.  Die  Ampulle  des  vorderen  Bogenganges 
mündet  in  den  oberen  Theil  des  Vorhofes.  Das  andere  Ende  des  Bogenganges 
verbindet  sich  mit  dem  oberen  Schenkel  des  hinteren  zu  einer  gemeinsamen  End- 
strecke, welche  hinten  in  den  Vorhof  mündet.  Der  hintere  oder  untere  verticale 
Bogengang  ist  der  längste,  aber  auch  der  engste.  Sein  Scheitel  sieht  nach  hinten 
und  außen.  Die  Ebene,  in  der  er  liegt,  entspricht  der  hinteren  Wand  des  Felsen- 
beines. Seine  Ampulle  mündet  in  den  unteren  hinteren  Theil  des  Vorhofes.  Sem 
oberer  Anfang  ist  beim  Neugeborenen  am  Petrosum  oft  noch  wahrnehmbar.  Der 
äußere  oder  horizontale  Bogengang  ist  der  kürzeste.  Sein  Lumen  ist  weiter  als 
das  der  übrigen.  Mit  dem  ampullären  vorderen  Schenkel  öffnet  er  sieh  über  der 
Fenestra  ovalis  in  den  Vorhof;  der  hintere  Schenkel  mündet  zwischen  der  Am- 
pulle' des  hinteren  Bogenganges  und  dem  gemeinsamen  Schenkel  dieses  und  des 
vorderen  Bogenganges  in  den  Vorhof  ein.  Alle  drei  Bogengänge  bieten  außer 
der  Hauptkrümmimg  noch  andere,  durch  welche  sie  etwas  von  den  Ebenen  ab- 
weichen, in  denen  sie  im  Allgemeinen  augeordnet  sind.  Auch  in  der  Gestalt  des 
Lumen  walten  keine  übereinstimmenden  Verhältnisse. 

An  den  vorderen  und  medialen  Theil  des  Vorhofes  schließt  sich  die  knö- 
cherne Schnecke  an,  in  welche  der  Vorhofsraum  gleichsam  fortgesetzt  ist. 

§ 431. 

Als  Schnecke  (Cochlea)  wird  der  in  seinen  knöchernen  Wandungen  dem 
Gehäuse  einer  Helix  ähnliche  Theil  (Fig.  702)  des  Labyi'inthes  benannt,  welcher 
den  Canalis  cochlearis  und  diesen  begleitende,  somit  gleichfalls  spiralig  ver- 
laufende Lymphräume  birgt.  Diese  Räume  bilden  etwas  mehr  als  31/2  Windungen 
unter  allmählicher  Verjüngung  ihres  Lumen.  Denkt  man  sich  den  Binnenraum 
einheitlich,  so  kann  man  ihn  bei  natürlicher  Lage  des  Organs  vom  Vorhofe  be- 
ginnend sich  vorstellen,  zuerst  nach  unten,  vorne  und  medianwärts  gerichtet,  dann 
aufwäils  und  nach  hinten  gekrümmt,  und  so  die  Windungen  fortgesetzt,  wie  im 
Allgemeinen  aus  der  Darstellung  des  Canalis  cochlearis  (Fig.  701)  ersichtlich  ist. 
Da  die  Windungen  eine  etwas  lateral  gezogene  Spiraltour  darstellen,  ist  die 
Schnecke  im  Ganzen  betrachtet  nach  jener  Richtung  gewölbt,  und  die  letzte 
Windung  entspricht  der  Kuppel  der  Schnecke  (Fig.  701).  Demgemäß  findet  sich 
oben  an  der  entgegengesetzten  Seite,  also  medial  und  etwas  nach  hinten,  eine 
Vei-tiefung,  welche  einem  Theile  des  Grundes  des  Meatus  acusticus  internus 
correspondirt.  Von  da  aus  erstreckt  sich  in  der  Achse  des  Organes,  um  welche 
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Hiatus 


die  Windungen  verlaufen,  wiederum  illinlich  wie  in  einem  Sclineckengeliäuse,  die 
Spindel.  Die  Lage  der  Schnecke  im  Felsenbeine  ersehen  wir  aus  Fig.  702.  Da 
die  Wandungen  des  Schneckenraumes  terminal  enger  werden,  so  nimmt  auch  die 
Spindel  an  Mächtigkeit  ab.  Der  Theil  der  Spindel  [Modiolus],  um  welchen  die 
erste  Windung  ver- 
läuft, ist  der  stärkste,  Fig.  702. 

1 , • . T Canalis  Fallopii 

schwacher  ist  der  . 

von  der  zweiten  Win- 
dung umzogene  Ab- 


schnitt, von  dem  die 
Scheidewand  zwi- 
schen der  zweiten  und 
der  letzten  Windung 
ausgeht,  als  Spindel- 
blatt [Lamina  mo- 
dioli)  bezeichnet,  ob- 
schon nicht  eigent- 
lich zur  Spindel 
gehörig.  Von  der 
knöchernen  Spindel 
aus  erstreckt  sieh  in  Faiiop- 
das  Innere  der  Win- 
dungen des  Schnek- 
kenraumes  eine  dünne 

Lamelle,  welche  den  letzteren  in  seiner  ganzen  Länge  in  zwei  Abschnitte,  die 
Treppen,  Scalae,  scheidet.  Jenes  Knochenblättchen  verläuft  der  Windung  des 
Schneckenraumes  gemäß  in  Spiralform  und  bildet 
die  Lamina  spiralis  ossea  (Fig.  703).  In  der 
letzten  Windung  reicht  diese  nicht  bis  ans  blinde 
Ende  des  Raumes,  sondern  endet  vorher  mit 
hakenförmiger  Biegung  [Hamulus].  Der  Hamu- 
lus  ist  mit  seiner  Concavität  gegen  die  Spindel 
gekehrt,  von  der  er  durch  eine  halbmondförmige 
Spalte  getrennt  ist.  Hier  communicireu  die 
beiden  Scalae  dicht  am  Spindelblatt  unter  ein- 
ander [llelicotrema).  Die  knöcherne  Spiralplatte 
ragt  etwa  bis  gegen  die  Mitte  des  Schnecken- 
raumes vor,  welcher  also,  der  Convexität  der 
Windungen  entlang,  an  der  knöchernen  Schnecke  als  einheitlicher  Raum  sich 
darstellt.  An  ihrem  Beginne  ist  die  SpirallameUe  am  breitesten  und  bildet  hier 
eine  gegen  den  Vorhof  convexe  Platte,  welche  sich  zur  lateralen  Wand  des  Vor- 
hofes erstreckt  und  den  Anfang  der  ersten  Windung  mit  ihrem  unteren  Theile  vom 
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musculo 


tuha^ 


Grt0id  des  Meahis 
acnsticus  int. 

Can.  carot. 


Rechtes  Schläfenhein  von  innen  gesehen.  Die  Pars  petrosa  mit  der  Schnecke 
quer  durchschnitten. 


Scala 


Lnm.  spira- 
lis ossea 


Scala 


Fig.  703. 
Hamulus 


Meatus  acust.  int. 


Durchschnitt  durch  die  Schnecke, 
so  gestellt,  dass  die  Kuppel  auf- 
wärts, der  Grund  des  Meat.  acust. 
int.  abwärts  gerichtet  ist. 
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Mit  dem  freien  Eande  der  Lamina  spiralis  ossea  steht  der  Canalis  cochlearis 
im  Zusammenhang  und  füllt  den  Kaum,  welcher  vom  freien  Eande  jener  Knochen- 
lamelle bis  zur  äußeren  Wand  der  Schnecke  hin  besteht.  Der  Canalis  cochlearis 
ergänzt  so  die  durch  die  knöcherne  Spiralplatte  gebildete  Scheidung  der  beiden 
Scalae.  Die  Schnecke  wird  somit  von  drei  Eäumen  durchzogen,  einer  gehört  dem 
häutigen  Labyrinth  an  und  befindet  sich  innerhalb  des  Canalis  cochlearis,  die 
zwei  anderen  sind  die  beiden  Scalae,  welche  theils  vom  Canalis  cochlearis,  theils 
von  der  Lamina  spiralis  ossea  von  einander  geschieden  sind.  Denkt  man  sich 
die  Schnecke  mit  ihrer  Kuppel  aufwärts  sehend  (Fig.  1^03),  so  findet  man  in 
jeder  Schneckenwindnng  eine  der  beiden  Scalae  oben,  die  andere  unten  vom 
Canalis  cochlearis  und  von  der  Lamina  spiralis  ossea.  Die  obere  Scala  communi- 
cirt  oberhalb  des  Beginnes  der  Spiralplatte  mit  dem  Vorhofe,  sie  bildet  die  Vor- 
hofstreppe  [Scala  vestihuU) ; die  untere,  von  der  ersten  durchweg  geti-ennte,  sieht 
mit  dem  Anfänge  ihrer  knöchernen  Wandung  gegen  die  Paukenhöhle,  au  deren 
Labyrinthwand  sie  das  Promontorium  (1.  S.  214)  darstellt.  Eine  Lücke  der 
knöchernen  Wand  bildet  die  Fenestra  tricpietra  (Fig.  158,  IGO,  701),  welche 
durch  eine  Membran  verschlossen  wird,  Membrana  tympani  secundaria,  auf  die 
das  beiderseitige  Periost  fortgesetzt  ist.  Dadurch  erhält  diese  Scala  Beziehungen 
zur  P-aukenhöhle  und  wird  Scala  tympani,  Paukenlreppe,  benannt.  Die  beiden 
Scalae  begleiten  also  den  Canalis  cochlearis,  jedoch  nicht  ganz  gleichmäßig, 
denn  nur  die  Scala  vestibuli  folgt  ihm  bis  zu  seinem  Ende  in  der  Kuppel  der 
Schnecke,  während  die  Scala  tympani  nicht  mit  bis  zum  Ende  der  Windung  ge- 
langt. An  dem  vom  Hamulus  und  vom  Canalis  cochlearis  begrenzten  Helicotrema 
gehen  beide  Scalae  in  einander  über. 

In  dem  Verhalten  der  beiden  Scalae  zum  Canalis  cochlearis  liegt  etwas 
Eigenthümliches,  durch  welches  sich  dieser  Theil  des  Labyrinthes  sowohl  vom 
Vorhofe  als  auch  von  den  Bogengängen  bedeutend  verschieden  darstellt.  Diese 
Verschiedenheit  ist  bedingt  durch  das  Verhalten  des  Nervenapparates,  dessen 
Betrachtung  zi;m  Verständnis  der  Schnecke  führt.  Der  Schneckennerv  gelangt 
in  die  Spindel  der  knöchernen  Schnecke.  Der  gegen  den  Grund  des  Meatus 
acustieus  internus  gekehrte  Modiolus  ist  von  einer  Anzahl  in  einer  Spiraltour 
angeordneter  feiner  Üflfnungen  (Tractus  spiralis  f'oraminulentus)  durchsetzt,  in 
welche  die  Bündel  jenes  Nerven  eintreteu.  Innerh.alb  der  Spindel  vertheilen  sich 
die  Nerven  nach  der  knöchernen  Spiralplatte,  die  sie  radiär  durchlaufen,  um  am 
freien  Bande  dieser  Knochenlamelle  zu  dem  ihr  daselbst  verbundenen  Canalis 
cochlearis  zu  gelangen.  Dies  geschieht  in  der  ganzen  Längsausdelmung  der 
Spiralplatte.  Sie  bildet  also,  wie  auch  die  gesammte  Spindel,  die  Bahn  für  den 
zum  Canalis  cochlearis  tretenden  Schneckennerven.  Während  am  "Vorhofe  die 
Siebflecke  einzelne  Bündel  des  Acustieus  zu  beschränkten  Stellen  des  häutigen 
Labyrinthes  gelangen  lassen,  ist  an  der  Schnecke  der  Zirtritt  des  Nerven  zu 
seinen  Endorganen  in  einer  continuirlichen  Linie  gegeben,  welche  durch  das 
spiralige  Auswachsen  des  Schneckencanais  sich  gleichfalls  spiralig  gestaltet  hat. 
Der  auch  in  diesem  Theile  des  Labyrinthes  bestehende  Lymphraum  ist  jenem 
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Verhalten  angepasst.  Er  folgt  dem  Canalis  eoohlearis  irnd  muss  durch  das  Aus- 
wachsen des  Canals  in  zwei,  durch  den  Canalis  cochlearis  und  die  knöcherne 
Spiralplatte  von  einander  geschiedene  Eäume,  eben  die  beiden  Scalae,  gesondert 
werden,  wovon  der  eine  (Scala  vestibuli)  mit  dem  Vorhof-Lympliraume  direct 
communicirt.  Das  letzteren  erfüllende,  die  Säckchen  desselben  und  die  häutigen 
Bogengänge  umspülende  Labyrinthwasser  (Perilympha)  ist  also  die  gleiche  Flüs- 
sigkeit, wie  jene,  welche  die  Scala  vestibuli  erfüllt  und  am  Ilelicotrema  sich  in  die 
Scala  tympani  fortsetzt. 

Die  dargelegte  Auffassung  gründet  sich  auf  die  Entrvickelung.  Das  Primäre  bildet 
der  Canalis  cochlearis,  dessen  Längenwachsthum  durch  einen  ursprünglich  knorpeligen, 
napfförmig  vertieften  Theil  des  späteren  Petrosum  eine  Hemmung  erfährt.  Auf  dieser 
Knorpelplatte  vollzieht  der  Canalis  cochlearis  sein  spiraliges  Wachsthum,  wobei  der  Nerv 
ihm  folgt  und,  umgeben  von  Bindegewebe,  sich  in  die,  den  Windungen  des  Canals  ent- 
sprechende Spiraltour  anflöst.  Das  den  Nerven  begleitende  Bindegewebe  ossiflcirt  und 
wird  zur  Spindel  und  zur  Spirallamelle,  die  also  keine  knorpelige  Anlage  besitzen.  Erst 
nach  Entstehung  der  Windungen  dos  Canalis  cochlearis  bilden  sich  in  dem  diese  be- 
gleitenden Bindegewebe  die  beiden  Scalae  aus.  Somit  stehen  die  Verhältnisse  der 
Schnecke  mit  Jenen  des  Vorhofes  und  der  Bogengänge  in  Einklang,  und  die  ganze  Diffe- 
renz wird  vom  Auswachsen  des  Canalis  cochlearis  und  von  dem  sich  zu  ihm  ausbreiten- 
den Schneckennerveu  bestimmt.  — Die  Gestalt  der  Schnecke  zeigt  individuelle  Schwan- 
kungen. Bald  ist  sie  steiler,  bald  flacher  gewunden.  Auch  die  Windungen  sind  nicht 
immer  gleichmäßig.  Die  ossifirirte  Spindel  bietet  von  Nervenbündeln  durchsetzt  ein 
röhriges  Gefüge,  häufig  ist  sie  unvollständig  verknöchert,  so  dass  größere  Lücken  bestehen, 
deren  eine  in  der  Achse  ziemlich  constant  ist. 

Am  Anfänge  der  Scala  tympanij  und  zwar  am  Boden  derselben,  befindet  sich  eine 
feine  Öffnung,  mit  welcher  ein  scbr.äg  abwärts  verlaufendes  Canälchen  beginnt,  welches 
an  der  unteren  Fläche  der  Felsenbeinpyiamide  dicht  an  der  Fossa  Jugularls  ausmündet. 
Dieses  Canälchen  stellt  den  Aquaeductus  cochleae  (I.  S.  313)  vor  und  leitet  eine  Vene 
nach  außen.  Auch  die  Lymphbahnen  besitzen  hier  Communicationen. 

§ 432. 

Der  Nervus  acuslicus  trennt  sieb  schon  auf  dem  Verlaufe  im  Meatus  acusti- 
cus  internus  in  Zweige,  welche  den  N.  facialis  hinten,  seitlich  und  unten  um- 
fassen, sodass  sie  als  vorderer  unterer  und  hinterer  oberer  zu  unterscheiden  sind. 
Der  letztere  bildet  den  N.  vestibularis  und  besteht  wieder  aus  einem  oberen  und 
einem  unteren  Abschnitt.  Aus  diesem  gieht  der  obere  Abschnitt  den  Nerven  für 
den  Utriculus  und  die  Ampullen  des  vorderen  und  des  äußeren  Bogenganges  ab,  der 
untere  jene  für  den  Sacculus  und  die  Ampulle  des  hinteren  Bogenganges.  Der  andere 
Ast  des  Acnsticus  hat  eine  untere  Lage  und  bildet  zum  Tractus  foramimüentus 
verlaufend  den  Nervus  cochlearis.  Er  wird  auch  als  mit  dem  unteren  Abschnitte 
des  N.  vestibularis  vereint  betrachtet. 

Den  Ästen  des  N.  acustious  kommen  gangliöse  Anschwellungen  zu,  welche  an  den 
Nerven  der  Säckchen  und  der  Ampullen  noch  innerhalb  des  Meatus  acusticus  liegen.  Die 
Zellen  aller  dieser  Ganglien  sind  bipolar  (Corti). 

Der  für  die  Cochlea  bestimmte  Necvenast  bietet  besondere  Verhältnisse.  Die  Spindel 
der  Schnecke  mit  der  knöchernen  Spirallamelle  ist  oben  als  die  ossiflcirte  Bahn  bezeichnet 
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worden,  in  welcher  der  Nerv  znm  Canalis  cochlearis  gelangt.  Wie  schon  die  Eintritts- 
stelle am  Traetas  foraminnlentus  des  Meatus  acusticus  intemns  zeigt,  ist  der  Nerv  hier 
in  eine  Spiraltonr  aufgelöst;  in  gleicher  Weise  durchsetzt  er  die  Spindel,  wobei  die 
äußeren  Züge  und  Bündel  zur  ersten  Windung,  die  innersten  Bündel  zur  letzten  Win- 
dung gelangen.  Im  Verlaufe  zur  Lamina  spiralis  gehen  die  Nervenfaserbündel  in  eine 
Ganglienhildung  über,  die  für  die  ganze  Ausbreitung  des  Schneckeimerven  eine  conti- 
nuirliche,  spiralig  ausgezogene  Masse  (Ganglion  spirale)  darstellt.  Das  Ganglion  nimmt 
innerhalb  der  Spindel  einen  canalartigen,  der  Lamina  spiralis  genäherten  Raum  ein  (Ca- 
nalis spiralis  modloli).  Aus  dem  Ganglion  treten  Nervenfaserhündel  in  die  Lamina  spi- 
ralis, in  der  sie  plexusartig  sich  verbreiten  (Plexus  spiralis).  Sie  liegen  dabei  näher  der 
tympanalen  Fläche  jener  Lamelle,  wie  sie  denn  auch  durch  das  tympanale  Labium  des 
freien  Randes  der  Spiralplatte  zum  Canalis  cochlearis  gelangen. 

Der  gasammte  Acusticus  kommt  in  seinen  Elementen  denen  von  Spinalnerven  völlig 
gleich.  Die  Ganglienzellen  erhalten  sich  in  dem  primitiven  bipolaren  Zustande  der  Spinal- 
nerven. Sie  besitzen  eine  Hülle,  und  die  Nervenfasern  sowohl  eine  Markscheide  als  auch 
eine  Schwann’sche  Scheide.  Im  N.  cochlearis  verlieren  sie  beides  erst  gegen  den  freien 
Rand  des  Plexus. 


Feinerer  Bau  des  Labyrinthes. 

§ 433. 

Für  den  feineren  Bau  des  häutigen  Labyrinthes  ergiebt  sich  an  den  beiden 
Säckchen  wie  an  den  Bogengängen  eine  bedeutende  Übereinstimmung,  sowohl  au 
den  mit  Nervenendigungen  versehenen,  als  auch  an  den  jenseits  derselben  befind- 
lichen Strecken  der  Wandung.  Diese  besteht  aus  Bindegewebe,  welchem  nach 
innen  eine  structurlose,  glashelle  Membran  sich  anschließt.  Die  Bindegewebs- 
schichte  steht  durch  feine  Bälkchen  mit  der  periostalen  Gewebeschichte  des  knö- 
chernen Labyrinthes  im  Zusammenhang.  Die  structurlose  Lamelle  trägt  eine 
Schichte  von  Plattenepithel,  welches  die  Hohlräume  jener  TheUe  auskleidet  und 
von  der  Endolymphe  bespült  wird.  In  den  Bogengängen  überzieht  das  Epithel 
auch  warzenförmige  Erhebungen  der  Wandung  derselben. 

Modificationen  zeigt  die  Epithelschichte  an  den  Verbindungsstellen  mit  den 
Zweigen  des  Acusticus,  wodurch  das  Labyrinth  als  Sinnesorgan  erscheint.  Solche 
Stellen  finden  sich  in  den  Ampullen  der  Bogengänge,  sowie  in  den  beiden  Säck- 
chen. An  allen  diesen  Theilen  ist  die  betreffende  Wandstrecke  bedeutend  ver- 
dickt, so  dass  sie  einen  Vorsprung  ins  Innere  bildet.  An  den  Ampullen  bietet  sieh 
dieses  Gebilde  in  Gestalt  einer  queren  Leiste,  Uiirleiste  [Crista  acustica),  welcher 
eine  Einsenkung  an  der  Außenfläche  der  AmpuUe  entspricht.  Im  Utriculus  wie 
im  Sacculus  besteht  eine  rundliche  oder  längliche  Sinnesplatte  als  Hiirfleck  [Macula 
acusüca).  Er  liegt  au  der  medialen  Wandung  der  Vorhofsäckchen. 

An  den  Cristac  und  Maculae  acusticae  ist  die  epitheliale  Auskleidung  des 
Labyrinthes  bedeutend  modificirt,  aber  nicht  ganz  scharf  von  der  Nachbarschaft 
abgegrenzt.  Vielmehr  gewinnen  die  Epithelzellen  gegen  jene  Stellen  zu  allmählich 
an  Höhe  und  gehen  in  sogenannte  Cylinderzellen  über.  Ein  Theil  der  letzteren 
läuft  in  ein  feines,  jedoch  starres  Haar  aus.  Diese  » Ilaarzellen  n sind  regelmäßig 
von  einfacheren  Cylinderzellen  umgeben,  die  man  Stützzellen  heißt,  wechseln  mit 
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solchen  ab,  und  bieten  auch  sonst  von  jenen  manche  Verschiedenheiten.  In  dem 
Bindegewebe  der  Wandung  dieser  ausgezeichneten  Stelle  verbreitet  sieb  der  be- 
treffende Zweig  des  Acusticus,  und  seine  Fasern  gelangen  nach  terminalen  Ver- 
zweigungen in  das  Epithel,  und  damit  in  intercelluläre  Wege.  Die  ■oHörhaare«  — so 
hat  man  die  von  jenen  Zellen  ausgehenden  haarartigen  Fortsätze  genannt  — ragen  in 
die  das  Labyrinth  füllende  Flüssigkeit  {Endolymphe).  An  den  Maculae  acusticae 
tragen  sie  eine  dünne  Schichte  weicher,  aber  homogener  Substanz,  in  welcher  zahl- 
reiche kleinste  Krystalle  suspendirt  sind. 

Die  Krystalle  bestehen  ans  kohlensanrem  Kalk  und  besitzen  die  Form  des  Aragonits. 
Sie  bilden  zusammen  die  Otoconia  (Bbesoheti).  Das  Vorkommen  solcher  Gehörsteinchen, 
Otolilhen,  ist  im  Thierreiche  allgemein  verbreitet.  Bei  den  Knochenllscheu  bilden  sie 
ansehnliche  Concremente. 


§ 434. 

Viel  complicirter  als  der  Bau  der  Cristae  und  Maculae  acusticae  stellt  sich 
der  im  Canalis  cochlearis  befindliche  Endapparat  des  Hörnerven  heraus.  Bei  der 
Beschreibung  dieser  Einrichtungen  stellen  wir  uns  die  Schnecke  nicht  in  ihrer 
natürlichen  Lage,  sondern  so  vor,  dass  die  Kuppel  aufwärts,  die  erste  Windung 
abwärts  gerichtet  ist.  Die  Scala  vestibuli  liegt  dann  über  der  Scala  tympani 
(Fig.  703).  Wir  ti'effeu  den  Oanalis  cochlearis  zwischen  die  beiden  Scalae  ein- 
gefügt, der  Convexität  der  Windungen  des  knöchernen  Schnockenranmes  angelagert 
und  an  der  entgegengesetzten,  der 
Schneckenspindel  zugekehrten  Seite 
mit  der  knöchernen  Spirallamelle  im 
Zusammenhang  (Fig.  704).  Durch 
diese  Beziehungen  empföngt  der 
Canal  auf  dem  Querschnitte  eine 
dreiseitige  Gestalt,  und  jede  Seite 
seiner  Wand  ist  einem  anderen  Theile 
zugewendet.  Die  nur  allmählich  ent- 
standene Kenntnis  vom  gesammten 
Organe  hat  den  einzelnen  Wand- 
strecken verschiedene  Namen  gege- 
ben, die  insofern  noch  Berechtigung 
besitzen,  als  j enenW  andstrecken  auch 
eine  differente  Stmetur  zukommt.  Die 
der  Scala  tympani  zugekehrte  Wand 
liegt  mehr  oder  minder  in  der  Ebene  der  knöchernen  Spirallamelle,  so  dass  man 
sie  vor  der  Erkenntnis  des  gesammten  Canalis  cochlearis  als  häutige  Spiral- 
platte [Lamina  spiraüs  membranacea)  bezeichnen  und  als  Fortsetzung  der 
knöchernen  ansehen  durfte.  Wir  führen  sie  mit  Bezug  auf  den  Canalis  coch- 
learis als  Lamina  basüaris  auf.  Sie  bildet  den  wichtigsten  Wandtheil  des 
Canalis  cochlearis,  da  sie  den  nervösen  Eudapparat  trägt.  Wie  die  Lamina 
basilaris  die  der  Scala  tympani  zugekehrte  sogenannte  tympanale  Wand  des 


Fig.  704, 
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Canalis  cochlearis  bildet,  so  besteht  ihr  gegenüber  die  der  Scala  vestibuli  benach- 
barte vestibuläre  Wand  als  Reißner' sehe*)  Membran,  welche  wie  die  vorgenannte 
von  der  Lamina  spu’alis  ossea  aus  beginnt  und  mit  der  ersteren  nach  außen  diver- 
girt.  Hier  treten  beide  mit  der  dritten  Wandstrecke  in  Verbindung.  Diese  ist 
bedeutend  dicker  als  die  Keißner’sche  Membran  und  besteht  gleichfalls  vor- 
wiegend aus  Bindegewebe,  welches  man  als  Ligamentum  spirale  aufgefasst  hat. 
Dieses  setzt  sich  gegen  die  Lamina  basilaris  fort  und  bildet  nach  innen  eine  ge- 
fäßreiche Schichte,  die  Stria  vascidaris.  Die  Verdickung  dieser  lateralen 
Wand  des  Canalis  cochlearis  gründet  sich  zum  Tlieil  auf  jene  Gefäße,  zum  Thcil 
auf  den  hier  stattfindenden  Zusammenhang  mit  dem  knöchernen  Labyiinthe,  da 
hier  das  Periost  des  letzteren  mit  der  Wand  des  häutigen  Labyrinthes  ver- 
schmolzen ist.  Auf  Strecken  bildet  sie  einen  in  den  Canalis  cochlearis  einragenden 
Vorsprung. 

An  ihrer  Verbindungsstelle  mit  dem  Canalis  cochlearis  bietet  die  knöcherne 
Spiralplatfe  besondere  Einrichtungen.  Ihr  freier  Band  läuft  in  zwei  Lippen  aus, 
weiche  durch  eine  hohlkehlartigo  Furche  [Sulcus  spirulis,  S.  spiralis  internus)  von 
einander  getrennt  sind.  Bindegewebe  in  eigenthUmlicher  Modification  stellt  den 
größten  Theil  der  oberen  Lippe  dar.  Von  diesen  beiden  Lippen  springt  die  untere 
(tympanale)  weiter  vor,  als  die  obere  [vestibuläre),  und  ist  an  ihrem  freien  Bande 
zum  Bnrchlasse  der  Schneekennerven  von  feinen  Öffnungen  durchbrochen  [Labium 
perforatnm].  Mit  diesem  Bande  ragt  die  tympanale  Lippe  etwas  aufwärts  die 
Schnecke  immer  in  der  oben  bezeichneten  Lage  gedacht).  Die  obere  (vestibuläre 
Lippe  trägt  eine  aus  eigenthiimlichem  StUtzgewebc  gebildete  Verdickung,  welche 
sich  über  die  ganze  Spiralplatte  erstreckt;  Limbus  s.  Crista  spiralis.  Kleine  warzen- 
artige Vorsprünge,  die  gegen  den  freien  Band  hin  in  längliche  durch  Furchen  von 
einander  getrennte  Leisten  übergehen,  geben  der  Oberfläche  dieses  Theiles  ein  eigen- 
thümlichcs  Belief  und  lassen  die  freie,  stärker  gefurchte  Lippe  als  Labium  sulcatum 
bezeichnen.  Am  Bande  der  letzteren  bilden  die  Erhebungen  der  Oberfläche  dicht 
nebeneinander  gestellte  zahnartige  Vorsprünge,  die  früher  sogenannten  Hürzülme 
[Huschke). 

Die  Innenfläche  des  Canalis  cochlearis  wird  von  demselben  Epithel  ausge- 
kleidet, wie  die  übrigen  Binnenräume  des  häutigen  Labyrinthes.  An  der  Reiß- 
ner’scheu  Membran  besteht  eine  einfache  Schichte  platter  polygonaler  Zellen. 
Etwas  modificii't  ist  das  Epithel  an  der  Stria  vascularis,  besonders  reichlich  zwischen 
den  durch  Blutgefäße  gebildeten  Vorsprüngen.  Ebenfalls  modificirt  ist  es  auf  dem 
Limbus  spiralis.  Es  bildet  hier  eine  mosaikartige  Zellschiclite,  deren  Elemente  in 
die  furohenartigen  Vertiefungen  der  Oberfläche  jenes  Theiles  eindringen.  Von 
der  Überkleidung  der  Hörzähne  setzt  es  sieh  als  einfache  Schichte  in  den  Sulcus 
spiralis  fort.  Am  wichtigsten  sind  jedoch  die  Modificationen  des  Epithels  auf  der 
Lamina  basilaris.  Hier  wird  von  ihm  der  bedeutungsvollste  Theil  der  Schnecke 
und  der  complicirteste  des  gesummten  Labyrinthes  dargestellt,  dessen  mannig- 
fache Bestandtheile  wir  als  Corti’sches**)  0 r g a n zusammenfassen.  Es  folgt  den 


♦)  E.  Keissner,  Prof,  in  Dorpat,  geh.  1824,  f 1878. 

Marchese  Ali-onso  Corti  aus  Piemont,  ein  Schüler  Hyrtl’s  und  Kölliker’s. 
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Windungen  des  Canalis  cocMearis  und  bildet  daselbst  einen  Vorsprung,  welcher 
wenig  zweckmäßig  Papilla  acustica  basilaris  heißt,  da  er  nur  im  Duroli- 
schnittsbilde  etwas  Papillenartiges  darbietet. 

§ 435. 

Das  Corti’sche  Organ  oder  der  acustische  Endapparat  der  Schnecke 
nimmt  nicht  ganz  die  Ilälfte  der  Breite  der  Lamina  basilaris  ein  (Fig.  705).  Von 
dem  noch  nicht  in  allen  Theilen  sicher  erkannten  Baue  dieses  Organes  geben  wir 
nur  die  wesentlichsten  Grundzüge.  Im  Allgemeinen  erscheint  in  dem  Apparate 
eine  bedeutende  und  vielfache  Differenzirung  des  Epithels,  welche  zunächst  als 
eine  Verdickung  sich  darsteUt,  aus  einer  Verlängerung  der  Elemente  entstanden. 
Ein  epithelialer  Wirlst,  eben  die  sogenannte  Papilla  basilaris,  ragt  unmittelbar  vom 
inneren  Abschnitt  der  Lamina  basilaris  in’s  Lumen  des  Canalis  cochlearis  (Fig.  705) 
und  verläuft  spiralig  durch  die  ganze  Länge  des  letzteren.  Von  der  Spiudelseite 
der  Schnecke  her  finden  wir  die  Auskleidung  des  Sulcus  spiralis  durch  niedrige 
Epithelzellen  dargestellt,  welche  nach  außen  zu  höher  werden  und  allmählich  in 
andere  Formen  übergehen.  Ähnlich  gewinnt  das  Epithel,  welches  den  äußeren 
Theil  der  Lamina  spiralis  überkleidet,  eine  andere  Beschaffenheit,  indem  es  nach 
innen  zu  sich  fortsetzt.  Die  Zellen  gestalten  sich  zu  höheren  Formen  (Cylinder- 
zellen)  und  weichen  aus  der  zur  Lamiua  basilaris  senkrechten  Richtung  in  eine 
schräge,  nach  innen  ( Spindel wärts)  vorspringende  ab.  Eine  entgegengesetzte  Rich- 
tung (Neigung  nach  außen)  nimmt  die  an  die  Auskleidung  des  Sulcus  spiralis  sich 
anschließende  Epithellage  ein,  welche  dem  Labium  perforatnm  aufsitzt.  Beide 
epitheliale  Abschnitte  schließen  auf  der  Lamina  basilaris  nicht  unmittelbar  an- 


Fig.  705. 


a^ina  basilaris  .11  de.  Coril’scbe^njr^,^^^^^^^  rb'‘glota  Äeim 


einander.  Sie  lassen  vielmehr  eine  Lücke  frei,  über  welche  sie  sich  mit  ihren  ter- 
minalen Abschnitten  hinweg  brücken,  so  dass  also  mnerhalb  des  Epithelivulstes 
ein  o-leich  letzterem  längs  des  ganzen  Canalis  cochlearis  verlaufender  tunnelähn- 
licher Raum,  der  Corti’sche  Canal  (Fig.  700),  besteht.  Derselbe  ist  im  Querschnitte 
dreiseitig,  seinen  Boden  bildet  die  Lamina  basilaris,  das  Dach  stellen  jene  gegen 
einander  geneigten  Epithelialgebilde  vor,  welche  in  der  Firste  des  Daches  unter 
einander  verbunden  sind. 
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Die  den  subepithelialen  Canal  direct  begrenzenden  Elemente  unterscheidet  man 
als  Pfeiler  [P feiler  zellen].  Es  sind  langgestreckte  Gebilde,  die  mit  verbreitertem 
Fuße  der  Lamina  basiiaris  aufsitzen  und  hier  an  der  Seite  des  von  ihnen  umwan- 
deten  Canals  einen  Kern  mit  Protoplasmarest  aufweisen.  Der  letztere  erstreckt 
sich  auch  etwas  Uber  die  übrige  Substanz  des  Pfeilers,  welche  ein  Differenzirnngs- 
product  der  Zelle  vorstellt.  Das  obere  Ende  des  Pfeilers,  der  Pfeilerhopf,  ist  ver- 
dickt und  in  einen  Fortsatz  ausgezogen.  Die  Pfeiler  scheiden  sich  nach  ihrer  Lage 
zu  dem  von  ihnen  überdeckten  Canale  in  äußere  und  innere,  und  verhalten  sich 
danach  an  ihrem  Kopfende  verschieden.  An  den  inneren  Pfeilern  bietet  der  Kopf 
eine  Concavität,  welche  den  Kopf  des  Außenpfeilers  aufnimmt,  und  setzt  sich  dabei 
in  eine  den  letzteren  überdachende  Platte  fort.  Eine  ähnliche  Platte  geht  vom  Kopfe 
des  Außenpfeilers  aus  und  wird  von  der  des  Innenpfeilers  zum  Theil  überlagert 
(Fig.  706).  Die  inneren  Pfeiler  sind  schmaler,  folglich  zahlreicher  als  die  äußeren; 
der  Kopf  eines  äußeren  Pfeilers  lenkt  also  mindestens  mit  zweien  inneren  Pfeilern 
ein.  Die  Verbindung  der  beiden  Pfeilerreihen  zu  einem  Gewölbe,  dem  Corti'schen 
Bogen,  gewinnt  dadurch  an  Festigkeit. 

An  die  Innenpfeiler  fügt  sich  eine  Eeihe  von  »Haarzellen«;  lange,  etwas 
unterhalb  des  Niveau  der  Pfeiler  mit  ebener  Oberfläche  endende  Zellen,  die  auf 
jener  Fläche  feine  Haare  tragen.  Das  entgegengesetzte  Ende  der  Zelle  läuft  in 
einen  feinen  Fortsatz  aus.  An  diese  »inneren  Kaarzelkne  reihen  sich  spindelwärts 
allmählich  niedriger  werdende  Zellen  indifferenterer  Art  (StUtzzellen),  welche  nach 
innen  zu  in  das  Epithel  des  Sulcus  spiralis  übergehen.  Die  an  die  Außenpfeiler 

Fig.  706. 


Pfeilerzellen  Außere  Saarzellen  StiUzzellen 


sich  anschließende  Strecke  des  Epithelwulstes  führt  gleichfalls  Ilaarzellen  (äußere 
Saarzellen].  Sie  sind  in  drei  bis  vier  Längsreihen  angeordnet  und  senden  feina 
Fortsätze  zur  Lamina  basiiaris,  an  der  sie  befestigt  scheinen.  Die  Haare  aller 
Ilaarzellen  sind  starre  Gebilde,  wie  jene  der  Maculae  und  Cristae  acnsticae.  Mit 
den  Haarzellen  alterniren  einfachere  Zellen,  im  Allgemeinen  von  Spindelform.  Ilir 
Körper  ist  unten  stärker  und  läuft  aufwärts,  da  wo  die  Haarzellen  dicker  werden, 
in  einen  eigenthümlich  gestalteten  Fortsatz  aus,  welcher  auch  zwischen  die  Haar- 
zeUen  einer  und  derselben  Eeihe  sich  einschiebt  und  dieselben  von  einander  trennt. 
Dadurch  erlangen  die  freien  Oberflächen  dieser  Zellen  eine  besondere  Form.  Dieser 
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obere  Theil  jener  Zollen  (in  der  Figur  nicht  dargestellt)  dient  der  Fixirung  der 
äußeren  Haarzellen  und  steht  mit  einer  Cuticularbildung,  der  Membrana  reti- 
cularis, in  Verbindung.  Nach  außen  hin  folgt  eine  Gruppe  indifferenter  Zellen 
(Stützzellen),  welche  wulstartig  vorspringen  und  in  daran  sich  reihende,  niedriger 
werdende  Zellen  sich  fortsetzen.  Diese  bilden  den  Übergang  in  die  einfache,  den 
äußeren  Theil  der  Lamina  basilaris  deckende  Epithelschichte. 

Die  äußeren  MaarzeUen  sind  bei  den  Säugethiere.n,  wie  es  scheint,  allgemein 
in  drei  Reihen  angeordnet;  davon  macht  auch  der  Mensch  keine  Ausnahme,  denn 
das  Vorkommen  einer  auch  bei  Affen  bestehenden  vierten  Reihe  ist  aus  einer 
Auflösung  der  dritten  Reihe  hervorgegangeu,  indem  einzelne  Elemente  derselben 
sich  weiter  nach  außen  schoben.  Auch  bei  anderen  Säugethieren  besteht  eine 
solche  Lockernng  des  Verbandes  der  dritten  Reihe,  woraus  streckenweise  An- 
deutungen einer  vierten  Reihe  entstehen.  Eine  solche  vierte  Reihe  ist  auch  beim 
Menschen  nicht  immer  deutlich  und  nicht  in  der  ganzen  Länge  des  Corti’sohen 
Organa  entfaltet.  — Die  Haare  der  Haarzellen  sind  auf  den  freien  Oberflächen  der 
Zellen  in  einer  Reihe  geordnet.  An  den  inneren  Haarzellen  steht  diese  Reihe  quer, 
an  den  äußeren  ist  sie  gebogen,  mit  äußerer  Convexität. 

Die  Oberfläche  dieser  dem  Binnenraum  des  Canalis  cochlearis  zugekehrten 
Gebilde  empfängt  noch  eine  Überkleidung  von  cuticularen  Bestandtheilen.  Ein 
solcher  ist  die  schon  erwähnte  Membrana  reticularis,  welche  durch  die  Enden  der 
zwischen  den  Haarzellen  befindlichen  Stützzellen  dargestellt  wird.  Sie  bildet  ein 
feines  Gitter  von  zusammenhängenden  Ringen  und  Leistchen,  aus  deren  Lücken 
die  Köpfe  der  Haarzellen  mit  ihren  Haarbüscheln  vorragen.  So  wird  der  Apparat  der 
Haarzellen  durch  das  Rahmenwerk  der  M.  reticularis  fixirt,  und  daran  sind  auch 
die  Pfeiler  betheiligt,  da  deren  Kopfplatten,  wiederum  cuticnlaro  Bildungen,  gleich- 
falls in  die  Membrana  reticularis  übergehen. 

Eine  zweite  CuticnlarbUdung  ist  die  Membrana  tectoria,  welche  den  gesammten 
Apparat  überdeckt.  Sie  ist  eine  weiche,  fast  gallertige  Schichte,  welche  sehr  dünn 
über  der  Crista  spiralis  beginnt,  dann,  bedeutend  dicker  werdend,  den  Sulcus  spiralis 
überbriiekt,  und  von  da  auf  den  gesammten  Epithelapparat  übergeht,  so  dass  dessen 
complicirte  Reliefverhältnisse  an  ihr  sich  ansprägen.  Auch  die  Büschel  der  Haar- 
zellen  ragen  in  sie  ein.  Weiter  nach  außen  erfährt  sie  dann  wieder  eine  Verdünnung. 
Diese  Membrana  tectoria  ist  nicht  völlig  homogen,  insofern  in  ihr  eine  Faserung 
oder  Schichtung  besteht,  die  an  bestimmten  Zonen  ausgebildeter  sich  darstellt. 

Größere  Schwierigkeiten  bietet  die  Erkenntnis  der  Beziehungen  der  Nerven  zu 
dem  beschriebenen  epithelialen  Apparate.  Die  ans  den  feinen  Löchern  des  Labium 
perforatum  in  Bündeln  austretenden  Nervenfasern  verloren  ihre  Markscheide  und 
stellen  blasse,  feine  Fibrillen  vor,  welche  zwischen  die  Zellen  des  inneren  Theiles 
des  epithelialen  Wulstes  eindringen.  Ein  Theil  derselben  durchsetzt,  zwischen  die 
inneren  PfeilerzeUen  eindringend,  den  Raum  des  Corti’schen  Canals  und  nimmt  dann 
eine  intercelluläre  Vertheilung.  Sowohl  hier  wie  in  dem  spindelwärts  gelegenen 
Theile  des  Corti’schen  Organes  wird  ein  Spiralverlauf  der  Nervenfasern  angegeben. 
Ein  Zusammenhang  mit  den  Haarzellen  ist  nicht  sicher  erwiesen. 

In  der  Einrichtung  des  acustischen  Apparates  der  Schnecke  lassen  sich  nach 
dem  oben  Dargestelltcn  mit  den  im  übrigen  Labyrinthe  bestehenden  Verhältnissen 
sowohl  Übereinstimmungen  als  auch  Verschiedenheiten  erkennen.  Von  den  ersteren 
sind  die  Haarzellen  die  bedeutendste.  Bezüglich  der  Differenzen  liegt  der  Schwer- 
punkt im  Corti’schen  Canal,  der  eine  der  Schnecke  zukommende  Besonderheit  vor- 
stellt. Bei  der  Beschaffenheit  seiner  aus  den  Pfeilerzellen  gebildeten  Wandung 
scheint  es  sich  hier  tim  einen  Stützapparat  zu  handeln,  für  die  Nervenfibrillen,  welche 
den  Corti’schen  Canal  frei  durchsetzten.  Auch  die  Membrana  reticularis  stellt  eine 
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Einrichtung  eigener  Art  dar,  dagegen  darf  die  Membrana  tectoria  mit  der  Gtallert- 
schichte  verglichen  werden,  welche  die  Otolithen  trägt  und  in  ähnlicher  Weise,  wie 
hier,  die  HaarzoUen  der  Maculae  acusticae  überlagert. 

Der  Corti’sche  Apparat  erstreckt  sich  nicht  bis  znm  blinden  Ende  des  Canalis  ooch- 
learis.  Dieses  Ende  ist  frei  von  jenen  Einrichtungen.  Es  ist  dieses  aber  derselbe  Theil, 
■welcher  am  frühesten  auftrltt  nnd  bei  anderen  Wirbelthieren,  die  noch  keine  Schnecke 
besitzen,  die  sogenannte  Lagena  vorstellt.  Es  scheint  demnach,  als  ob  der  Cortfsche 
Apparat  sich  auf  Kosten  des  sonst  der  Eagena  zugetheUten  Endapparates  entwickelt  habe. 

Von  anderen  Structurverhältnissen  dieses  Apparates  sei  noch  der  Lamina.  hasUaris 
gedacht,  die  eine  homogene  Glasmembran  einschiießt.  Diese  setzt  sich  unmittelbar  Ins 
Labinm  perforatum  fort.  Auf  der  unteren,  tympanalen  Flache  lagert  Bindegewebe  mit 
spiralem  Faserverlaufe.  Auch  Blntgeiäße  verlaufen  da  (Vas  spirale).  Auf  der  vestibu- 
lären Fläche  trägt  die  Lamina  basilaris  nach  außen  vom  Oorti’scheu  Organ  eine  Schichte 
radiärer  starrer  Fasern,  die  sich  verdünnt  auch  in  den  inneren  Abschnitt  fortsetzen.  Die 
damit  entstehende  Streifung  jenes  Abschnittes  der  Lamina  basilaris  hat  ihm  den  Kamen 
Zona  pectinata  verschafft. 

Die  Blutgefäße  des  Labyrinthes  besitzen  hauptsächlich  ihre  Vertheilung 
an  den  die  Endapparate  des  Hörnerven  tragenden  Abschnitten.  Die  Art.  auditiva 
interna  (II.  S.  2.56)  theilt  sich  im  Grunde  des  äußeren  Gehürganges  in  zwei  Äste: 
Art.  vestibuli  und  Art.  cochleae,  die  jedoch  ihr  Gebiet  nicht  auf  das,  in  ihrer  Be- 
nennung ausgediückte  beschränken.  Die  Art.  cochleae  läuft,  in  die  Spindel  ge- 
treten, in  Windungen  spiralig  um  den  Nerv  nnd  sendet  Äste  zur  Scala  vestibuli. 
Diese  theilen  sich  wieder  in  einen  zur  Spiralplatte  nnd  von  da  znm  Corti’schen 
Organ  verlaufenden  Zweig,  sowie  in  einen  die  Scala  umfassenden  Zweig,  der  im 
Ligamentum  spirale  zur  Vertheilung  kommt.  Die  Venen  der  Schnecke  sammeln  sich 
theils  in  der  Wand  der  Scala,  theils  in  der  Lam.  spiralis  zu  besonderen,  die  Scala 
tympani  umgreifenden  Stämmchen,  die  sich  zu  einem  im  Vorhofstheile  der  Schnecke 
verlaufenden  Stamm  vereinigen.  Unter  Aufnahme  von  \orhofsvenen  (von  den  Am- 
pullen und  den  Säckchen)  tritt  derselbe  in  den  Aquaeductus  cochleae  nach  außen. 

Über  das  Labyrinth:  Bbeschet,  G.,  Rechorches  sur  l’organe  de  l’Oüie.  II.  Edit. 
Paris  1836.  — Über  die  Schnecke:  Cobti,  A.,  Zeitschrift  f.  wiss.  Zoologie.  Bd.  IV.  Deiters, 
ibidem  Bd.  X.  Reissnee,  De  auris  iuternae  formatione.  Dorpat  1861.  Reichert,  Abhandl. 
d.  k.  Acad.  d.  Wiss.  Berlin  1864.  Middekiiorp,  Ilet  vliezig  slakkenhnis  in  zijne  wording 
en  in  den  ontwikkelden  Toestand.  Groningen  1867.  E.  Rosenberg,  Über  die  Entw.  des 
Can.  cochl.  Dorpat  1868.  Waehever  in  Strickers  Handbuch.  Böttcher,  N.  Act.  Acad. 
Leop.  Carol.  Vol.  XXIV.  G.  Retzius,  Das  Gehörorgan  der  Wlrbelthiere.  Bd.  II.  S.  328. 
Stockholm  1884.  Siebenmann,  Die  Blutgefäße  des  Labyrinthes.  Wiesbaden  1894. 


2.  Ilülfsapparate  des  Gehörorgans, 
a.  Paukenhöhle  (mittleres  Ohr). 

§ 436. 

Die  Trommel-  oder  Paukenhöhle  (Cavitas  tympanica)  bildet  einen  im  Schläfen- 
bein befindlichen  Raum,  welcher  ursprünglich  an  der  Außenfläche  des  Primordial- 
cranium  liegt  und  erst  durch  die  Verbindung  des  Tympanicum  und  Squamosum 
mit  dem  später  das  Petrosum  darstellenden  Theile  des  Primordialcranium  zu 
Stande  kommt,  insofern  er  durch  jene  Knochen  seine  Begi'enzung  empfängt.  Diese 
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Cavität  besitzt  eine  unregelmäßige  Gestalt,  und  ist,  imter  ihrem  Dache,  etwas 
weiter  als  unten,  besonders  da,  wo  das  Trommelfell  die  laterale  Wand  bildet.  Die 
gegenilberstehende  mediale  Wand  umschließt  das  Labyrinth,  daher  Labyrinthwand 
der  Daukenhöhle  genannt.  Die  Detail  Verhältnisse  dieser  Wandiiäche  sind  I.  8.  214 
beschrieben  rrnd  abgebildet  (Fig.  158,  159).  Die  Decke  der  Paukenhöhle  bildet 
gleichfalls  das  Petrosum  mit  der  als  Tegmen  tyrnpani  benannten  Knochenplatte 
(Fig.  IGO).  Nach  hinten  und  oben  setzt  sich  der  Raum  der  Paukenhöhle  in  eine 
weite,  zu  den  Cellulae  mastoideae  führende  Communicationsöffnuug  [Antrum, 
Aditus  ad  ceU.  mast.)  fort  (Fig.  159).  Nach  vorne  und  medial  verengt  er  sich 
in  einen,  zugleich  etwas  nach  abwärts  gerichteten  Canal  (Fig.  158),  der  als  Tuba 
Eustachii  in  den  oberen  seitlichen  Theil  des  Pharynx  [Cavuni  pharyngo-nasale] 
ausmündet  (Fig.  375).  In  der  Paukenhöhle  liegen  die  Gehör l!7iöchelchen,  welche 
wie  auch  die  Wandungen  und  andere  in  diese  Höhle  einragende  Theile  von  der 
Schleimhaut  überkleidet  sind. 

Das  Trommelfell  {Paukenfell,  Alembrana  tyrnpani)  ist  eine  etwas  durch- 
scheinende, dünne  (0,1  mm  starke)  Membran  von  perlgrauer  Farbe  und  annähernd 
kreisförmiger  Gestalt,  rings  im  Sulcus  tympanicus  befestigt.  Ihre  äußere,  in  der 
Regel  glänzende  Fläche  sieht  in  den  äußeren  Gehörgang,  der  durch  das  Tibmmel- 
fell  von  der  Paukenhöhle  geschieden  wird.  Der  Höhedurchmesser  des  Trommel- 
fells beti-ägt  ca.  10  mm,  jener  seiner  Breite  9 mm.  Es  bietet  eine  schräge  Stellung 
nach  unten  und  vorne  zu,  so  dass  die  Ebenen  der  beiderseitigen  Trommelfelle  in 
ihrer  Fortsetzung  sich  in  einem  spitzen  Winkel  schneiden  würden.  Die  Membran 
zeigt  auf  ihrer  äußeren  Fläche  eine  trichterförmige  Vertiefung,  welcher  eine  Wöl- 
bung der  entgegengesetzten  Fläche  entspricht.  Die  fast  in  der  Mitte  befindliche 
Einseukung  ist  der  Nabel  oder  Umbo  des  Trommelfells,  an  dessen  Innenseite  der 
Handgriff  des  Hammers  befestigt  ist  (Fig.  707).  Über  diesem  Umbo  ist  äußerlich 
ein  leichter  Vorsprung  bemerkbar,  indem  der  kurze  Fortsatz  des  Hammers  hier 
wider  das  Trommelfell  stemmt.  Darüber  setzt  sich  das  Trommelfell  in  eine  minder 
straff  gespannte,  sogar  eingebuchtete  Strecke  bis  zur  knöchernen  Umrahmung 
fort.  Dieser  Theil  der  Membrana  tyrnpani  wird  im  Gegensätze  zur  Pais  tensa  als 
Pars  flaccida  [Membrana  flacc.)  unterschieden.  Die  Pars  flaccida  entspricht  in 
ihrer  peripherischen  Begrenzung  der  Stelle,  an  welcher  die  Pars  squamosa  des 
Schläfenbeines  die  Lücke  des  Annulus  tympanicus  (Fig.  155)  abschließt  und  so 
den  von  diesem  gebildeten  Rahmen  für  das  Trommelfell  ergänzt. 

Dieser  Abschnitt  des  knöchernen  Rahmens  des  Trommelfells  verhält  sich 
aber  insofern  verschieden  von  dem,  den  größten  Theil  des  letzteren  umziehenden 
Tympanicum,  als  der  Falz  desselben  sich  nicht  auf  ihn  fortsetzt,  so  dass  also  auch 
die  Anfügung  der  Pars  flaccida  von  der  des  übrigen  Trommelfells  sich  untei’- 
scheidet.  An  der  Verbindung  mit  dem  Falze  des  Tj'mpanicum  besitzt  das  Trommel- 
fell einen  verdickten  Rand,  mit  dem  es  in  jenen  eingelassen  ist  und  sich  innig  dem 
Knochen  anschließt. 

An  der  Zusammensetzung  der  Membran  sind  drei  verschiedene  Schichten 
betheiligt.  Die  Grundlage  bildet  die  im  Falz  beginnende,  dem  Trommelfell  eigene 
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fibröse  Membran;  diese  wird  äußerlich  von  einer  dünnen  Fortsetzung  der  Aus- 
kleidung des  äußeren  Gehöi’ganges  überzogen,  innen  dagegen  von  der  Schleimhaut 
der  Paukenhöhle,  welche  zugleich  das  in  die  fibröse  Membran  des  Trommelfells 
eingelassene  Manubrium  mallei  mit  überkleidet. 

Die  schräge  Stellung  des  Trommelfelles  ist  erst  im  Laufe  der  Ontogenie  erworhen 
und  bietet  auch  beim  Erwachsenen  viele  individuelle  Schwankungen.  Beim  Fötus  liegt 
es  fast  horizontal,  und  noch  beim  Neugeborenen  bildet  es  mit  der  oberen  Wand  des 
Grehörganges  einen  ganz  unbedeutenden  Winkel.  Dieser  nimmt  sehr  allmählich  zu,  und 
beim  Erwachsenen  ergiebt  er  die  Durchschnittszahl  von  140“  (v.  Thöltsoh).  Das  Vor- 
kommen einer  als  Foramen  Ricini  bezeichneten  Durchbrechung  der  Pars  flaccida,  welche 
früher  als  nicht  ganz  seltene  galt,  wird  von  neueren  Beobachtern  in  Abrede  gestellt 
(Deeipuss). 

Das  Gewebe  der  Lamina  flbrosa  des  Trommelfells  besteht  aus  einer  eigenthümlichen 
Modiflcation  des  Bindegewebes:  ziemlich  gleich  breiten,  auf  Strecken  unter  einander 
verbundenen  Fasern,  zwischen  denen  nur  schmale  Lücken  sich  finden.  Diese  Fasern 
sind  in  Lamellen  geschichtet.  An  der  Außenfiäche  besitzen  die  Fasern  eine  radiäre  An- 
ordnung, wobei  sie  gegen  den  Griff  des  Dämmers  convergiren  und  an  ihm  sich  befestigen. 
Am  oberen  Theile  des  Trommelfelles  weichen  die  Fasern  von  der  radiären  Richtung  ab 
und  gehen  oberhalb  des  kurzen  Fortsatzes  des  Hammers  in  bogenförmige  Züge  über.  Die 
Faserzüge  nehmen  dabei  central  an  Mächtigkeit  zu  und  sind  ln  der  Nähe  des  Stieles  des 
Hammers  am  stärksten.  Somit  ist  diese  Schichte  an  ihrer  Peripherie  am  schwächsten, 
welches  Verhältnis  durch  eine  innere  Schichte  ooncentrischer  Faserzüge  compensirt  wird. 
Diese  Züge  sind  peripherisch  am  mächtigsten  und  nehmen  central  bedeutend  ab,  der 
Hammer  gewinnt  also  durch  seine  Verbindung  mit  der  radiären  Faserschichte  einen 
innigen  Zusammenhang  mit  dem  Trommelfell. 

Was  an  Blutgefäßen  und  Nerven  dem  gesummten  Trommelfell  zukommt,  gehört  der 
äußeren  und  inneren  Überkleidung  au. 


§ 437. 

Die  Verbindung  des  Trommelfells  mit  der  Labyrintliwand  der  Paukenhöble 
vermitteln  die  Gekörknöcbelcben  [Ossicula  auditus],  ursprünglich  Theile  des 
Skeletes  der  Kiemenbogen.  Diese  Theile  wurden  functionell  dem  Gehörorgane 
dienstbar,  indem  sie  einen  festen  Leitapparat  der  Bchallwellen  zum  Labyrinth 
bilden  und  demzufolge  auch  auatomisch  dieser  Leistung  angepasst  sind.  Ihre  Be- 
schreibung ist  I.  S.  237  gegeben.  Ihre  Lage  und  Verbindung  erfordert  besondere 
Darstellung. 

Der  Hammer  [Malleus]  ragt  mit  seinem  Kopfe  gegen  die  Decke  der  Pauken- 
höhle, die  er  nahezu  berührt.  Es  kommt  somit  nur  der  unterhalb  des  Halses  be- 
findliche Abschnitt  des  Hammers,  der  Processus  brevis  mit  dem  Manubrium,  hinter 
das  Trommelfell  zu  liegen,  wobei  jene  beiden  Theile  die  vorhin  beim  Trommelfell 
erwähnten  Beziehungen  zu  diesem  darbieten  (Pig-  707).  Außerhalb  des  Bereiches 
des  Trommelfelles,  nach  vorne  und  abwärts  gerichtet,  findet  sich  der  sogenannte 
lange  Fortsatz  des  Hammers  [Processus  Folii,  Pr.  folianits],  welcher  sieh  in  die 
Glaser’sohe  Spalte  erstreckt.  Die  überknorpelte  Fläche  des  Hammer-Kopfes  sieht 
nach  hinten  und  wird  von  der  Vertiefung  umfasst,  welche  der  Körper  des  Amboß 
[Incus]  darbietet  (Fig.  707). 
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Dieser  ist  gleichfalls  dem  Dache  der  Paukeuhöhle  genähert  imd  liegt  so,  dass 
sein  kurzer  Fortsatz  fast  horizontal  nach  hinten  sieht,  wo  sein  Ende  unterhalb  des 
Einganges  zu  den  Cellulae  mastoideae  an  der  Wandung  Befestigung  findet.  Der 
lange  Fortsatz  sieht  abwärts  und  findet  sich  dabei  fast  parallel  dem  Manubrium 
mallei,  dessen  Ende  er  jedoch  nicht  er- 
reicht. Dabei  liegt  dieser  Fortsatz  etwas 
mehr  medial  als  der  Hammer  und  ist  mit 
seinem  Ende  schwach  gegen  dieLabyrinth- 
wand  gekrümmt. 

Das  Ende  dieses  Fortsatzes  trägt  die 
Apophysis  lenticularis,  mit  welcher  sich 
der  Steigbügel  [Stapes]  verbindet,  in- 
dem die  Wölbung  jener  Apophyse  in  die 
Vertiefung  des  Capitulum  des  Steigbügels 
sich  einfügt.  Der  Steigbügel  nimmt  zum 
langen  Fortsatz  des  Amboß  eine  fast 
reohtwinkelige  Stellung  ein  (Fig.  707). 

Seine  Fußplatte  (Basis)  steht  quer  und 
fügt  sich  auf  die  Fenestra  ovalis.  Das  kürzere  Grus  rectiiineum  des  Bügels  sieht 
nach  vorne,  das  längere  Grus  curvilineum  nach  hinten.  Die  Öfinung  zwischen 
beiden  Spangen  ist  durch  eine,  in  den  inneren  Falz  derselben  sich  fügende  Mem- 
bran [Membrana  obtimitoria]  verschlossen. 

Die  Aufnahme  dieser  Skeletgebilde  in  den  Dienst  des  Gehörorganes  ist  in  der  Wirbel- 
thierreihe  gleichfalls  eine  successive  und  geht  vom  Labyrinth  aus,  da  der  diesem  an- 
geschlossene Stapes  von  den  Amphibien  bis  zu  den  Säugethieren  durch  ein  als  Columella 
bezeichnetes  Knochenstäbchen  vertreten  ist.  Dieses  reicht  in  verschiedener  Ausbildung 
bis  znm  Trommelfell,  ersetzt  also  functionell  die  beiden  anderen,  die  erst  bei  den 
Säugethieren  ans  dem  Verbände  des  Kieferapparates  gelöst,  in  die  neue  Comblnation 
eintreten. 

Die  Gehörknöchelcheu  siud  wie  andere  Skelettheile  durch  Gelenke  verbunden. 
Das  Hammer- Amboß- Gelenk  bietet  eigenthümliohe  Formverhältnisse.  Es  stellt 
ein  »Sperrgelenk«  vor,  indem  die  Gelenkflächen  mit  scharfen  Kanten  in  einander 
greifen.  Die  Gelenkflächen  tragen  einen  dünnen  Knorpclüberzug  und  werden 
durch  ein  straffes  Kapselband  zusammengehalten.  Im  Amboß-Steigbügel-Gelenk 
findet  sieh  die  Verbindung  eines  flachen,  von  der  Apophysis  lenticularis  gebotenen 
Gelenkkopfes  mit  einer  gleichfalls  flachen  Pfanne,  beide  durch  eine  schwächere 
Kapsel  unter  einander  in  Verbindung.  Die  straffe  Verbindung  des  kurzen  Fort- 
satzes des  Amboß  mit  der  hinteren  Wand  der  Paukenhöhle  (Fig.  708)  ist  eine 
Syndesmose  (Ltg',  incudis  posterius). 

Die  Verbindung  des  Hammers  mit  dev  Wand  der  Paukenhöhle  geschieht  noch  durch 
Bänder,  welche  zum  Theile  in  Schielmhautfalten  eingeschlossen  oder  eigentlich  durch 
diese  gebildet  sind.  Das  genauere  Verhalten  der  wichtigsten  dieser  Bänder  macht  ein 
Eingehen  auf  die  Lage  des  Hammers  zum  Tympanicum  nothwendig.  Schon  beim 
Gegkvbabg,  Anatomie.  0.  Anfl.  II.  39 
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Paukenhöhle  mit  Trommelfell  und  den  Gehör- 
knöchelchen, von  vorne  gesehen.  Vom  Tympa- 
uienm  ist  nur  der  das  Trommelfell  tragende 
Theil  dargestellt,  ^{i. 
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Bestehen  des  Annnlus  tympaiiicus  geht  Tom  vorderen  Schenkel  des  das  Trommelfell 
umschließenden  Eahmens  an  dessen  medialer  Fläche  ein  nach  hinten  und  einwärts  ge- 
richteter Fortsatz  aus,  die  Spina  iympanica  posterior  (Sp.  tympanica  major)  (Fig.  707), 
Ein  nach  vorne  und  abwärts  sehender  Vorsprung,  meist  kleiner  als  der  andere,  ist  die 
Spina  tympanica  anterior  (minor).  Beide  gehen  von  einer  von  der  medialen  Fläche  des 
Annulus  vorspringenden  Leiste  aus.  Diese  überragt  eine  schräg  nach  vorne  und  abwärts 
gerichtete  Rinne,  welche  die  Glaser’sche  Spalte  begrenzen  hilft.  Die  Spina  tympanica 
post,  tritt  gegen  den  Hals  des  Hammers,  und  unter  ihr  erstreckt  sich  der  Processus 
folianus  während  des  Jugendznstandes  in  die  Glasersche  Spalte.  Von  der  Nähe  Jener 
Spina  tympanica  aus  diverglren  kurze,  straffe  Faserzüge  zum  Hammer,  an  dem  sie  sich, 
in  senkrechter  Linie,  vom  Processus  folianus  an  bis  znm  Kopfe  befestigen.  Sie  stellen 
das  Ligamentum  mallei  anterius  vor.  Faserziigo,  welche  aus  der  Glaser’schon  Spalte 
kommen,  sind  ihm  zugemischt.  Aufwärts  setzt  sieh  das  Lig.  mallei  anterius  in  eine 
Schleimhautfalte  fort,  welche  vom  Kopfe  des  Hammers  zur  Decke  der  Paukenhöhle  sich 
erstreckt  und  als  Ligamentum  mallei  superius  bezeichnet  wurde  (Fig.  708).  Diese  Falte 
ist  nach  Maßgabe  des  Abstandes  jener  Decke  vom  Hamraerkopfo  verschiedenartig  ans- 
gebildet und  ist  schon  aus  diesem  Grunde  nicht  als  echtes  Band  aufzufassen.  Dagegen 
besteht  ein  solches  in  dem  Ligamentum  mallei  externum.  Dieses  entspringt  breit  von 
dem,  den  oberen  Abschluss  des  Annulus  tympanicus  bildenden  Theile  des  Sqnamoaum 
und  befestigt  sich  mit  convergirenden  Zügen  an  der  Crista  mallei.  Am  bedeutendsten 
sind  seine  hinteren  Züge  entwickelt,  die  auch  als  Lig.  mallei  posterius  beschrieben  sind. 
Sie  können  mit  dem  Lig.  mallei  anterius  zusammen  als  Ein  Bandapparat  {Aebseniand') 
aufgefasst  werden,  in  welchen  der  Hammer  derart  eingeschaltet  ist,  dass  seine  Drehungs- 
achse durch  ihn  verläuft.  (Helmholtz,  Mechanik  der  Gehörknücheb^hen,  im  Archiv  für 
Physiologie.  Bd.  1.) 

Die  Verbindung  der  Basis  oder  der  Platte  des  Steigbügels  mit  der  Fenestra  ovalis 
geschieht  durch  Bandmasse,  welche  vom  Rande  der  Platte  sich  zum  Fensterrande  erstreckt 
(^Ligamentum  annulare^.  An  der  Vorhofsfläche  wird  der  gesammte  Verschluss  des  Fensters 
vom  Perioste  des  Vorhofes  überkleidet.  Die  Verbindung  gestattet  eine  geringe  Stempel- 
bewegnng. 

Die  Bewegungen  der  Gehörknöchelchen  hat  man  sich  als  minimale  vorzn- 
stellen.  Sie  bewirken  Veränderangen  der  Stellung  der  beiden  an  den  Enden  der 
Kette  befindlichen  Knöchelchen  zu  den  mit  diesen  im  Zusammenhang  stehenden 
Theileu.  Diese  Bewegungen  leiten  folgende  Muskeln: 

1.  M.  teusor  tympani  [M.  mallei  internus).  Dieser  Muskel  nimmt  den 
oberen  Theil  des  Canalis  musculo-tubarius  des  Felsenbeins  ein.  Sein  lang- 
gestreckter Bauch  entspringt  vor  der  äußeren  Mündung  des  Canalis  muscnlo-tuba- 
rius  vom  Felsenbein,  sowie  vom  benachbarten  Theile  des  großen  Keilbeintlügels 
und  bettet  sich  in  den  Semicanalis  tensoris  tympani.  Die  ans  dem  Muskelbauch 
hervortretende  Endsehne  verläuft  über  den  Processus  cochleariformis  quer  durch 
die  Paukenhöhle  im  rechten  Winkel  zum  Manubrium  mallei,  an  dessen  oberen 
Theil,  etwas  tmterhalb  des  Processus  brevis,  sie  sich  befestigt  (Fig.  708). 

Der  Muskel  zieht  das  Manubrium  einwärts,  vertieft  damit  den  Umbo  und  spannt 
das  Trommelfell.  Innervirt  wird  der  Muskel  durch  den  Trigeminus  (Gangl.  oticum). 

Als  M.  laxator  tympani  oder  M.  mallei  extemus  sind  einzelne  Muskelbündelchen 
bezeichnet  worden,  die  wahrscheinlich,  da  sie  bald  beschrieben,  bald  in  Abrede  gestellt 
werden,  einem  rudimentären  Muskel  angehören.  Dieser  soll  von  der  Spina  angularis  des 


Vom  Gehörorgane. 
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Keilbeins  entspringen  und  .durch  die  Glaser  sehe  Spalte  zum  Hammer  ziehen.  Ligamen- 
tiise  Züge  kann  man  stets  in  jenem  Verlaufe  zum  Nachweise  bringen. 


2.  M.  stapediiis.  Dieser  kleinste  der  ans  quergestreiften  Elementen  be- 
stehenden Muskeln  lagert  ursprtlnglicb  der  Außenfläche  des  Petrosum  an,  wird 
aber  mit  der  Ausbildung  der  hinter  der  Paukenhöhle  herabziehenden  Strecke  des 
Fallopischen  Canals  in  die  Eminentia  pyramidalis  mit  eingeschlossen,  deren 
Biunenraum  er  eiuuimmt.  Seine  dünne  Endsehne  begiebt  sich  durch  die  feine 
Oftnung  auf  der  Spitze  jener  Erhebung  in  die  Paukenhölile  und  befestigt  sich  am 
Capitulnm  des  Steigbügels,  am  hinteren  Bande  desselben. 

Der  Muskel  zieht  den  Steigbügel  gegen  die  Fenestra  ovalis,  führt  mit  der  Steig- 
bügelplatte eine  Art  Stempelbewegung  auf  die  Peiilymphe  aus.  Innervirt  wird  der  M. 
stapedius  durch  den  N.  facialis. 


Die  Schleimhaut  der  Paukenhöhle  überkleidet  die  knöchernen  Wandungen 
derselben  als  dünne,  mit  ihrer  tieferen  Lage  das  Periost  vorstellende  Membran, 
welche  über  sämmtliohe  in  die  Paukenhöhle  eingelagerte  Gebilde  sich  fortsetzt, 
sowie  auf  die  mediale  Fläche  des  Trommelfells,  bei  welchem  ihrer  bereits  gedacht 
wurde.  Indem  sie  von  dem  oberen  Umfange  des  Trommelfells  her  nach  innen  und 
abwärts  auf  die  zwischen  dem  langen  Fort- 


satz des  Amboß  und  dem  Stiele  des  Ham- 
mers hindurch  tretende  Chorda  tympani 
(II.  S.  469)  sich  faltenförmig  erstreckt, 
bildet  sie  mit  dieser  Duplicatur  die  Trommel- 
felltaschen. Sie  werden  als  eine  vordere 
und  hintere  unterschieden,  beide  durch  den 
Hammer  von  einander  getrennt.  Daher 
heißen  diese  Falten  selbst  Hammerfalten. 
Sie  begrenzen  die  abwärts  offenen  Taschen 
und  enden  mit  coneavem  Bande.  Der  Hand 
der  hinteren  Falte  umschließt  die  Chorda 
tympani  (Fig.  TOS).  Die  von  dieser  Falte 
gebildete,  Tasche  ist  tiefer  als  die  vordere, 
Avelche  auch  weniger  breit  ist,  aber  gleich- 
falls mit  ihrer  Falte  eine  Strecke  der  Chorda 


i'ig.  70S. 


PfOcessHrS  fol. 
Insertio  musc. 
teils,  iymp. 


Maimhr. 

mall. 


Chorda  tympani 


Lig.  mallei  sup. 


Laterale  Wand  der  PatttenhoWe  mit  Hammer 
(M)  und  Amboß  (J).  Ersteror  zoigt  die  Ver- 
bindung seines  Stieles  mit  dem  Trommelfell. 
T Tuba  Eustaebii.  3/u 


tympani  umhüllt.  Aus  dem  hinteren  Pi,aume  der  Paukenhöhle  setzt  sich  die 
Schleimhaut  bedeutend  dünner  und  ärmer  an  Blutgefäßen  in  die  Auskleidung  der 
Cellulae  mastoideae  fort. 


Im  fötalen  Zustande  ist  die  Paukenhöhle  noch  kein  lufterfüllter  Raum;  der  Schleim- 
hautüberzng  ihrer  medialen  Wandfläche  bildet  eine  dicke  Schichte  von  Gallertgewebe,  die 
lateral  bis  zum  Trommelfell  reicht.  Erst  nach  der  Gehurt  gestattet  eine  Keduction  dieses 
Gallertgewebes  die  Bildung  eines  vom  Pharynx  her  mit  Luft  sich  füllenden  Raumes,  von 
welchem  aus  später  auch  die  Pars  mastoides  des  Schläfenbeines  pneumatisch  wird. 

Die  gesammte  Schleimhaut  der  Paukenhöhle  bietet  beim  Erwachsenen  glatte  Ober- 
flächen. Ihr  Epithel  besteht  aus  einer  einfachen  Lage  niederer  Zellen,  welche  gegen 
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die  Tuha  Eustacliii  hin  Cylinderform  annehmen.  In  dieser  Oegend  sowie  am  Boden  der 
Pankenhöhle  tragen  die  Zelien  AVimpcrhaare,  welches  Wimperepithel  auch  an  manchen 
anderen  Stellen,  jedoch  nicht  heständig,  yorzukommen  scheint.  Drüsen  kommen  als 
einfache  Schläuche  gleichfalls  nur  gegen  den  Eingang  in  die  Tuha  yor  und  gehören  an 
anderen  Stellen  der  Paukenhöhle  nicht  zu  den  constanten  Befunden. 

Über  Specielleres  der  Anatomie  des  äußeren  und  mittleren  Ohres  siehe  v.  TrtüLTson, 
Lehrhuch  der  Ohrenheilkunde.  7.  Aufl.  Leipzig  1881.  Polttzee,  Die  anatomische  und 
histol.  Zergliederung  des  menschl.  Gehörorganes.  Stuttgart  1889. 

§ 438. 

Aus  dem  vorderen  medial  gerichteten  Eaume  der  Paukenhöhle  setzt  sich  die 
Tuba  Eustachii  [Salpinx,  Ohrtrompete)  fort.  Sie  bildet  ein  circa  36  mm  langes 
Kohr,  welches  in  der  angegebenen  Richtung  zugleich  etwas  nach  abwärts  zieht  und 
in  dem  Pharynx,  an  dessen  oberer  seitlicher  Wand,  ansmündet.  Mit  dem  Horizonte 
bildet  der  Verlauf  der  Tuba  einen  Winkel  von  40°.  Sie  veimittelt  eine  Verbindung 
des  Pharynx  mit  der  Paukenhöhle,  welche  dadurch  mit  dem  umgebenden  Medium 
communicirt  und  wie  ihre  Nebenhöhlen,  die  Cellulae  mastoideae,  Luft  fühi-t.  Nach 
der  Beschaifenheit  ihrer  Wandungen  gliedert  sich  die  Tuba  in  zwei  Abschnitte. 
Der  erste,  die  knöcherne  Tuba,  beginnt  mit  dem  wenig  deutlich  abgegrenzten 
Ostium  tympanicum  und  erstreckt  sich,  den  Semicanalis  tubae  Eustachii  ein- 
nehmend, durch  die  mediale  Partie  der  Felsenbein-Pyramide  [vergl.  Fig.  15S). 
Nur  die  schmale  Commuuication  mit  dem  darüber  liegenden  Semicanalis  tensoris 

tympani  erfordert 
einen  membranösen 
Abschluss.  An  die 
an  der  Basis  cranii 
zum  Vorschein 
kommende  Mün- 
dung der  knöcher- 
nen Tuba  fügt  sich 
eine  längere  Canal- 
Strecke  20—27 
mm),  deren  Wan- 
dung durch  eine 
Knorpelplatte  ge- 
stützt wird.  Dieser 
zweite  Abschnitt 
(knorpelige 

Tuba)  setzt  sich  in  einer  trichterförmigen  Erweiterung  zum  Ostium  pharyngeum 
fort.  Fig.  7 1 0 stellt  die  knorpelige  Tuba  Eustachii  an  der  Basis  cranii  in  ihren 
Lagebeziehungen  zu  benachbarten  Skelettheilen  dar. 

Der  Knorpel  dieser  Strecke  der  Tuba  bildet  eine  terminal  sich  verdickende 
Lamelle,  welche  die  Gestalt  einer  lateral  und  abwärts  offenen  Rinne  besitzt 
(Fig.  710).  An  derselben  vollzieht  eine  Membran  den  Abschluss  zum  Canal. 


Pavikenhöhle  mit  Trommelfell,  einem  Tlieile  des  äußeren  Gekörganires  und  der 
Tuba  Eustachii  von  vorne  nnd  etwas  von  oben  und  seitlich  dargestellt,  Vi. 
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Während  das  Lumen  der  knöchernen  Tuba  stets  often  ist,  von  ca.  2 mm  V eite, 
ist  jenes  der  knorpeligen  Tuba  auf  der  größten  Strecke  ihrer  Länge  eine  enge. 


l’ig. 


71Ü. 


Foranun 

ovale 


Forauieji 

ispinoswH 

Knorpeliper 

äußerer 

Gchörgang 


Foratnen  — 
stylo-masf. 


Ffoc.  styloides  Can.  carot.  Foram.  jugnlare 


Schädelbasis  mit  dem  Knorpel  der  Tviba  Eustachii.  Flftgelfortsatz  des  Keilbeines, 
Oberkiefer  und  Vomer  sind  horizontal  durciiscnnitteu. 


verticale  Spalte.  Am  Beginne  ist  der  Knorpel  vorwiegend  oben  und  lateral  ent- 
faltet, weiterhin  gewinnt  er  in  der  medialen  Wand  der  Tuba  bedeutendere  Aus- 
dehnung und  an  dieser  ist  es  der  untere  Theil,  welcher  sich  am  meisten  verdickt. 
Auf  Querschnitten  erscheint  daher  der  Tuben- 
knorpol  hakenförmig  gebogen  (vergl.  Fig.  711). 

Kach  und  nach  wird  unter  Zunahme  des  Volum  des 
Knorpels  die  mediale  Wand  ausschließlich  vom 
Knorpel  gebildet,  der  mit  seinem  schmäleren  Theile 
sich  noch  über  die  obere  Wand  erstockt.  Der 
Knorpel  bettet  sich  dabei  in  eine  flache  Furche  au 
der  Wurzel  des  Processus  pterygoideus  des  Keil- 
beines (1.  S.  209). 

Die  Schleimhautauskleidung  der  Tuba  kommt  im  Wesentlichen  mit  jener  des 
Cavum  pharyngo-nasale  überein,  in  welche  sie  sich  unmittelbar  fortsetzt. 

Gegen  das  Ostium  tympanicum  nimmt  die  Dielte  der  Schleimliaut  ati  und  auch  das 
Epithel  geht  allmählich  unter  Verringerung  seiner  Schichten  in  das  einfache  Platten-, 
epithel  der  Paukenhöhle  über.  Auch  lymphoide  Zelhvucherungen  fehlen  der  Tuben- 
schleimhaut  nicht,  sie  bilden  nicht  selten  größere  Massen  von  Follikeln. 


Fig.  71 1. 


a b c 


Querschnitte  durch  die  Tuba  Eusta- 
chii,  deren  knorpelige  Wand  punk- 
tirt  dargestellt  ist. 
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Wenn  es  auch  zweifellos  ist,  dass  die  Tuba  eine  Commnnication  der  Paukenhöhle 
mit  dem  Pharynx  vermittelt,  so  ist  doch  die  Frage  nach  dem  Zustande  des  Lumen  der 
Tuba  im  Leben  noch  nicht  endgültig  zu  beantworten.  Es  scheint,  dass  die  enge  Spalte 
im  Leben  durch  Coutact  der  medialen  und  lateralen,  resp.  der  hinteren  knorpeligen  und 
der  vorderen  menibranösen  Wandfläche,  in  einiger  Entfernung  vom  Ostium  tympanicum 
geschlossen  ist,  wenn  auch  dieser  Verschluss  keine  große  Widerstandsfähigkeit  darbietet. 
Bezüglich  der  AVirkung  der  zum  Thelle  von  der  Tuba  ihren  Ursprung  nehmenden 
Muskeln  des  weichen  Gaumens  ist  gewiss  die  dio  Tuba  eröffnende  Wirkung  des  Tensor 
veli  palatini  die  relativ  bedeutendere,  gegen  welche  die  als  antagonistisch  aufgefasste  des 
Lemtor  veli  palaLim  zurücktritt.  Bei  der  Beurtheilnng  die.ser  Nebenwirkungen  der  ge- 
nannten Muskeln  hat  man  sich  vor  Allem  zu  vergegenwärtigen,  dass  die  Llrsprungs- 
beziehnngen  der  Muskeln  zur  Tuba  keine  constanten  sind , wie  schon  die  so  sehr 
schwankenden  Angaben  erkennen  lassen.  Folglich  ist  in  jenen  Muskeln  kein  von  vorne 
herein  auf  Bewegung  der  Tnbeuwandung  gerichteter  Apparat  gegeben. 


b.  Äußerer  Geliorgaug  und  Obrmuscliel  (Äußeres  Obr). 

§ 439. 

Als  letzter  Tlieil  des  gesammten  Gebiirapparates  schließt  außen  au  die 
Paukenhöhle,  und  von  dieser  durch  das  Trommelfell  geschieden,  der  äußere 
Gehürgang  au,  der  sich  in  eine  integumontäre  Bildung,  das  äußere  Ohr  fortsetzt. 

Der  äußere  Gehörgaug  [Meatus  acusticus  s.  auditorius  extermis]  be- 
sitzt theils  knöcherne,  theils  knoi-pelige  Wandungen,  von  denen  die  ersteren 
größtentheils  von  der  Pars  tympanica  des  Schläfenbeins,  im  oberen  Umfange  zum 

kleinen  Theile  auch  von 
der  Pars  squamosa  des- 
selben gebildet  werden. 
Daran  fügt  sich  der 
knorpelige  Abschnitt, 
welcher  in  die  knorpe- 
lige Ohrmuschel  über- 
gebt. Beide  sind  eine 
einheitliche  Bildung. 
Der  gesammte,  in  der 
Ohrmuschel  beginnende 
Canal  bietet  mehrfache 
Krümmungen.  Er  wen- 
det sieh  erst  einwärts 
und  etwas  vorwärts,  um 
dann  nach  hinten  .aus- 
zubiegen , worauf  er 
wieder  einwärts  und 
etwas  abwärts  sich  erstreckt.  Diese  Krümmungen  sind  in  individueller  Verschie- 
denheit, bald  mehr,  bald  minder  ausgeprägt.  Gemäß  der  schrägen  Lage  des 
Trommelfells  erstreckt  sich  das  tj^mpanale  Ende  des  Gehörganges  weiter  nach 


Fig.  712. 


Vom  Gehörorgane. 
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rmten  nnd  vorne  zu,  als  nacli  oben  und  hinten.  Das  übrige  Lumen  ist  im  Allge- 
meinen am  knorpeligen  Abschnitte,  weiter  als  am  knöchernen  und  kann  auch  noch 
erweitert  werden,  da  der  ihm  zu  Grunde  liegende  Knoi-pel  kein  geschlossenes  Rohr, 
sondern  eine  nach  vorne  und  oben  offene  Rinne  vorstellt.  Einige  quere,  durch 
Bindegewebe  ausgefüllte  Einschnitte  [Incisurae  santorinianae)  verleihen  der 
Knorpelrinne  eine  gewisse  Dehnbarkeit.  Die  Vei'bindung  des  knorpeligen  Gehör- 
ganges mit  dem  knöchernen  geschieht  gleichfalls  durch  Bindegewebe  (vergl. 
Fig.  710,  in  welcher  die  Aufügestelle  von  nuten  dargestellt  ist). 

Beide  Abschnitte  des  äußeren  Gehörganges  werden  von  einer  Fortsetzung 
des  Integumentes  ausgekleidet.  Dieses  ist  am  knorpeligen  Abschnitte  durch  zahl- 
reiche feine  Härchen  und  dichtstehende,  in  der  Nähe  der  letzteren  mündende 
Drüsen  ausgezeichnet.  Diese  sind  den  Schweißdrüsen  ähnlich,  aber  durch  ihr 
Secret  [Cerumm,  Ohrschmalz)  davon  unterschieden  (vergl.  II.  S.  543).  Diese  Glan- 
dulae ceruminif erae  nehmen  mit  dem  Übergange  auf  den  knöchernen  Abschnitt 
allmählich  ab  luid  linden  sich  schließlich  nur  noch  vereinzelt.  Ebendaselbst 
zeigt  sich  auch  die  integumentale  Auskleidung  als  eine  nur  dünne,  unmittelbar 
mit  dem  Ferioste  verbundene  Schichte,  welche  coutinuiiiich  auf  das  Trommelfell 
übergeht. 

Das  äußere  Ohr  oder  die  Ohrmuschel  [Auricula]  ist  der  letzte  und 
jüngste  dem  Gehörorgan  zugetheilte  Abschnitt,  der  erst  bei  den  Säugethiereu 
aufti’itt,  nachdem  bei  den  niederen  Wirbelthieren  das  Integument  nur  vereinzelte, 
jenem  Theile  nur  entfernt  ähnliche  Bildungen  lieferte.  Dieses  »äußere  Ohr«  wird 
im  Wesentlichen  aus  einer  Ilautfalte  gebildet,  welche  die  Öffnung  des  äußeren 
Gehörganges  umzieht.  Mit  der  Sonderung  einer  Knorpellamelle,  im  Zusammen- 
hang mit  dem  Knoi-pel  des  Gehörganges,  empfängt  sie  ein  Stützgebilde,  und  die 
ihr  znkommende  charakteristische  Form.  In  seinen  Umrissen  entspricht  dieser 
Knorpel  der  Gestalt  des  äußeren  Ohres.  An  der  lateralen  oder  concaven  Fläche 
des  letzteren  unterscheidet  man  den  einwärts  gekrempten  freien  Rand  als  eine 
«•ebogene  Leiste  (Helix).  Sie  erhebt  sich  vorne  aus  der  Tiefe  der  Ohrmuschel 
und  umzieht  das  Ohr  vorne,  oben  und  hinten,  wo  sie  schließlich  in  den  Hinter- 
rand  des  Ohrläppchens  (Lobulus  auriculae)  übergeht.  Eine  zweite,  bedeutendere 
Erhebung  findet  sich  innerhalb  des  von  der  Leiste  umzogenen  Raumes,  die 
Gegeuleiste  (ylniAeü'cc).  Sie  steigt  hinten  parallel  mit  der  Leiste  empor,  biegt 
aber  bald  von  ihr  ab  und  läuft  gegen  den  vorderen  Theil  der  Leiste  mit  zwei 
divergirenden  Schenkeln  aus,  welche  die  Fossa  triangidaris  zwischen  sich  fassen. 
Die  Vei-tiefung  zwischen  dem  llelixrand  und  dem  Anthelix  wird  als  Scapha  be- 
zeichnet. Die  vom  Anthelix  hinten  und  oben  umzogene,  bedeutendste  Eiusenkung 
des  äußeren  Ohrs  buchtet  sich  nach  hinten  und  setzt  sich  vorne  gegen  den  äußeren 
Gehörgang  fort,  als  Muschelhöhle  oder  Concha.  Hinten  nud  unten  geht  der  Ant- 
helix auf  einen  gleichfalls  der  Begrenzung  der  Coiicha  zufallenden  Vorsprung,  die 
Gegenecke  (Äntüragus)  über,  welche  einem  ähnlichen  vorderen  Vorsprung, 
der  Ecke  (Tragus  oder  Ohrklappe),  gegenübersteht  und  von  ihr  durch  die  tiefe, 
gegen  das  Ohrläppchen  gerichtete  Incisura  intertragica  geschieden  wird. 
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Diese  Gestalt  des  ülirs  wiedeiliolt  sich  mit  einigen  Modificationen  am  Knor- 
pel (Fig.  713).  Dessen  Leiste  besitzt  da,  wo  sie  aus  der  Conclia  hervortritt  und 
bevor  sie  sich  aufwärts  wendet,  einen  vor-  und  abwärts  gerichteten  Fortsatz,  Spina 
helicis.  Der  hintere  Theil  der  knorpeligen  TIelix  verliert  allmählich  seine  einge- 
rollte Beschafienheit,  so  dass  hier  die  Helix  durch  eine  Hautfalte  vorgestellt  wird. 
Dabei  setzt  sich  die  knorpelige  Helix  gegen  das  Ohrläppchen  zu  in  eine  schmale 

Knorpellamelle  fort,  Ccmda  helicis,  welche 
jedoch  das  Läj)pchen  nicht  erreicht.  In 
die  Ecke  erstreckt  sich  noch  die  vordere 
Wand  des  knorpeligen  äußeren  Gehör- 
ganges, welcher  unten  und  hinten  in  die 
Wölbung  der  Concha  übergeht.  Die 
hintere  oder  mediale  Oberfläche  der 
knorpeligen  Ohrmuschel  bietet  bezüglich 
der  Vorsprünge  und  Vertiefungen  das  um- 
gekehrte Verhalten.  Der  Anthelix  der 
Vorderfläche  entspricht  an  der  entgegen- 
gesetzten Fache  eine  tiefe,  zum  Theil 
durch  Bindegewebe  ausgefüllte  Furche, 
welche  die  Wölbung  der  Concha  um- 
kreist. An  der  letzteren  erstreckt  sich 
eine  senkrechte  Verdickung  [Agger]  (die 
Insertionsstelle  des  M.  a u r i cn  1 a r i s p o s t e r io  r)  lierab  und  überbriickt  die  Furche, 
welche  an  der  Hinterseite  der  an  der  Vorderseite  aus  der  Concha  beginnenden 
Helix  entspriclit. 

Der  gesammtc  Ohrknorpel  besteht  aus  elastischem  Knorpelgewehe  (Netzknorpel), 
welches  an  einigen  Stellen  die  Beschaffenheit  des  Faserknorpels  besitzt.  Über  die  Formen 
des  Ohres:  Schwalue,  Festschrift  f.  Virchow,  1891.  0.  Sch.\hfper,  Über  fötale  Ohr- 

formen bei  Erwachsenen.  Arch.  f.  Anthropologie.  Bd.  XXI. 

§ 440. 

Mit  der  Ausbreitung  der  Gesichtsmuskulatur  (1.  § Klü)  sind  Theile  derselben 
auch  zum  äußeren  Ohre  gelangt,  und  haben  an  demselben,  ihren  ursprünglichen 
Zusammenhang  ganz  oder  theilweise  aufgebend,  neue  Beziehungen  gewonnen. 
Einige  dieser  Muskeln  lagern  noch  auf  der  Schädeloberfläche  und  nehmen  nur 
ihre  Insertion  vom  Ohrknorpel,  andere  sind  ganz  auf  den  letzteren  gewandert. 
Diese  haben  wir  hier  zu  betrachten,  indes  die  ersteren  bei  den  Gesichtsmuskeln 
behandelt  sind.  Die  auf  dem  Ohrknorpel  lagernden  Muskeln  befinden  sich  func- 
tioneil auf  der  tiefsten  Stufe,  denn  cs  dürfte  eine  Leistung,  die  doch  nur  eine 
Bewegung  der  betreffenden  Knorpelstrecke  wäre,  selten  von  ihnen  zu  verzeichnen 
sein.  Es  sind  Beste  einer  bei  Säugethieren  bedeutend  ausgebildeten,  der  Be- 
wegung einzelner  Theile  des  äußeren  Ohres  dienenden  Muskulatur.  Als  rudimen- 
täre Organe  bieten  sie,  mit  sonstigen  Variationen,  häufige  Eeductionen,  und  oft 
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sind  sie  so  sehr  von  Bindegewebe  durchsetzt,  dass  sie  kairm  als  »Muskeln«  be- 
zeichnet zrr  Averden  verdienen.  Häufig  fehlen  einzelne  gänzlich. 

Die  Muskulatur  liegt  streng  genommen  auf  einer  und  derselben  Fläche  des 
Ohrknorpels,  auf  jener  nämlich,  welche  der,  in  den  äußeren  Gehörgang  sich  fort- 
setzenden Fläche  abgekehrt  ist.  Es  ist  also  nur  die  »Außenfläche«  des  Ohrkuor- 
pels  mit  Muskeln  ausgestattet,  und  die  eigenthilmlichen  Krümmungen  des  Knorpels 
bewirken,  dass  die  Muskeln  auf  die  rmrdere,  laterale,  und  auf  die  hintere,  mediale 
Fläche  des  Ohres  vertheilt  erscheinen. 

Nach  ihrer  Abstammung  theilen  sich  die  Muskeln  in  solche,  die  von  vorne 
her  zum  Ohre  gelaugten,  und  in  solche,  welche  von  hinten  an  es  übeidraten. 
Darnach  ist  auch  die  vom  N.  facialis  besorgte  Innervation  verschieden.  Dem 
vorderen  Gebiete  gehören  an : 

1.  M.  helicis  major.  Dieser  ist  ein  plattes,  den  vorderen  Theil  der  Helix 
bedeckendes  Faserbiindel,  Avelclies  sich  an  der  Spina  helicis  befestigt.  Seine  Aus- 
dehnung aufwärts  ist  sehr  variabel  und  sein  Ursprung  steht  zuweilen  mit  dem  M. 
auricularis  superior  im  Zusammenhang. 

2.  M.  helicis  minor.  Constanter  als  der  vorige,  ist  dieser  Muskel  dem  aus 
der  Concha  hervortretenden  Abschnitte  der  Helix  autgelagert. 

Ö.  M.  tragieus.  Dieser  Muskel  findet  sich  als  eine  ziemlich  breite  Schichte 
der  vorderen  Fläche  des  den  Tragus  bildenden  Knorpels  des  äußeren  Geliörganges 
aufgelagert.  Zuweilen  setzt  sich  von  ihm  aus  ein  schmales  Bündel  zur  Spina 
helicis  fort. 

4.  M.  antitragicus.  Dieser  Muskel  lagert  platt  dem  Knorpel  des  Antitragus 
auf  und  erstreckt  sich  dabei  ztnveilen  auf  die  hintere  Fläche.  Seine  Fasern  sind, 
wie  jene  des  Tragieus,  abwärts  gerichtet,  gegen  die  untere  Wölbung  der  Concha. 

Dem  hinteren,  occipitalen  Gebiete  gehört  an  der 

5.  M.  transversus  auriculae.  Dieser  am  meisten  von  sehnigen  Fasern  durch- 
setzte Muskel  findet  sich  an  der  hinteren  Fläche  des  Ohres,  wo  er  in  verschiedener 
Ausdehnung  die  dem  Anthelix  entsprechende  Furche  mit  schrägen  Zügen  überbrückt. 
Eine  vordere  Portion  ist  häufig  von  ihm  abgesondert,  nimmt  auch  wohl  eine  etwas 
andere  Verlaufsrichtung  ein  und  pflegt  als  M.  ohUquns  auriculae  beschrieben  zu 
werden. 

Über  die  Olirmuskeln  s.  G.  Huge,  Die  Gesichtsmuskulatur  der  Primaten.  Leipzig  1887. 

Das  den  Knorpel  mit  seiner  Muskulatur  üherkleidende  Integument  des  Ohres  weicht 
im  Wesentlichen  nicht  von  jenem  anderer  Körpertheile  ab  und  ist  hinten,  an  der  con- 
vexen Fläche  des  Ohres,  durch  reichliches,  vorne,  an  der  concaven  Fläche,  durclr  spär- 
liches suboutanes  Gewebe  mit  dem  Knorpel  im  Zusammenhang.  Wo  die  Haut  der  knor- 
peligen Unterlage  entbehrt,  wie  am  hinteren  unteren  Theile  der  Helix,  beginnt  ln  jenem 
Gewebe  reichliches  F'ett  aufzutreten,  welches  noch  bedeutender  im  Ohrläppchen  sich  zu 
entwickeln  pflegt  und  dieses  damit  bildet.  Das  Läppchen  zeigt  sich  sehr  variabel  in 
seinem  Umfange.  Es  fehlt  dem  sonst  dem  menschlichen  Ohre  sehr  ähnlich  gestalteten 
Ohre  der  anthropoiden  Affen.  Auch  beim  Menschen  wird  es  zuweilen  vermisst,  regel- 
mäßig hei  manchen  Negervölkern.  Die  feine  Behaarung  des  Integnmeiites  wird  an  einzel- 
nen Stellen  im  späteren  Alter  durch  stärkere  Haarbildnng  vertreten.  Solche  findet  sich 
namentlich  an  der  Innenfläche  des  Tragus  [Boclcshaare,  Ilirci),  zuweilen  auch  an  dessen 
äußerer  Seite.  In  der  Concha  sind  die  Talgdrüsen  der  Haarbälge  von  bedeutendem 
Umfang. 
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Achter  Abschnitt.  Vom  Gehiirorgane. 


Über  sämmtliche  Sinnesorgane;  Schwalbe,  Lehrbuch  der  Anatomie  der  Sinnesorgane. 
Erlangen  1886. 


In  dem  Aufban  des  gesummten  vom  Hörorgaiie  davgestellten  Apparates  lin- 
den wir  also,  gleichwie  bei  dem  anderen  höheren  Sinnesorgane,  dem  Auge,  dem 
percipirenden  Theile  ganze  Serien  von  Hilfsorganen  successive  zugegeben.  Wie 
aber  der  percipirende  Abschnitt,  obwohl  in  beiden  Organen  gleich  hoohgi'adig 
differenzirt,  doch  in  jedem  derselben  eine  ganz  besondere,  der  specifischen 
Function  angepasste  Ausbildung  empfing,  so  dass  nur  in  der  fundamentalen  Er- 
scheinung Ähnlichkeiten  bestanden,  so  sind  auch  an  den,  aus  der  Umgebung  hin- 
zugetretenen Hilfsorganen  sehr  bedeutend  verschiedene  Einrichtungen  ausgeprägt, 
die  ebenso  verschiedenen  Leistungen  dienen.  Aber  bei  alledem  bleibt  als  Ge- 
meinsames die  Verwendung  des  Integumentes  zu  einem  Theile  jener 
Hilfsorgane.  Wenn  also  auch  das  Auge  in  seiner  Netzhaut  nicht  direct  iiite- 
gumentalen  Ursprungs  ist  und  das  Ohr  mit  seinem  Labyrinthe  sich  weit  von  seiner 
ectodermalen  Bildungsstätte  entfernte,  so  haben  doch  beide  wieder  neue,  obwohl 
verschiedenartige  Beziehungen  zum  Integumente  gewonnen,  deren  letzte  in  der 
Herstellung  äußerer  Hilfsorgane  besteht. 


Corrigenda. 

I.  S.  85  statt  Vv.  iimbicales  lies;  Vv.  umbilicales. 

II.  S.  416  Fig.  610  statt  splenium  corp.  callosi  lies;  genu  corp.  callosi. 


REGISTEE. 

Die  Seitenzahlen  des  zweiten  Bandes  sind  mit  * bezeichnet. 


A. 

Abductio  331). 

Acervulus  409*. 

Acetabulum  sgi. 

Achillessehne  464. 

Achselbogen  348. 

.Achselhöhle  324. 

.\chsenband  6)0*. 

Achsencylinder  4 29. 

Achsenpiatte  64. 

Achsenskelet  67. 

Acinus  101. 

Acromion  263. 

Acustious  470*. 

Adductio  333. 

.\dergeflechte  419*. 

Aderhant  des  Auges  558*.  361*.  566*. 
Adern  201*. 

AB'enspalte  427*. 

After  67*.  188*. 

Afterheber  193*. 

Agger  auriculae  61 6*. 

Agmina  Peyeri  63*. 

Ala  cinerea  401*. 
j>  magna  {temporalis)  205. 

» parva  [orbilalis]  205. 
-Alisphenoidale  205.  207. 

Allantois  85. 

Alveolargiinge  1 1 3*. 

Alveolen  der  Drüsen  101. 

» der  Lunge  113*. 

» der  Zähne  231.  239. 

Amboß  237. 

Amnionshorn  416*. 

Amnion  83.  83. 

.Amniota  85. 

Amphiarthrose  160. 

Analdrüsen  542*. 

-Anastoinosen  der  Arterien  223*. 

» der  Nerven  447*. 


Anatomie,  Hegriff  und  Aufgabe  1. 

» descriptive  2. 

» topographische  2. 

» vergleioliende  2.  37. 

» Geschichte  derselben  3. 

Angulus  Ludovici  191. 

Annuli  fibrosi  cordis  217*. 

Annulus  femoralis  [cruralis)  436. 

» inguinalis  404.  408. 

» tympanicus  211. 

Anpassung  92. 

Ansa  hypoglossi  482*. 

» Vieussenü  521*. 

Ansae  447*. 

Ansatz  der  Muskeln  331. 
Antagonisten  336. 

Antebrachium  271 . 

Anthelix  613*. 

Anthropotomie  2. 

Antitragus  615*. 

Antrum  Highmori  229. 

» pylori  34*. 

Anus  69*. 

Aorta  234*. 

» abdominalis  236*. 

» thoracica  236*.  270*. 

.Aorten,  primitive  73.  232*. 
Aortenbogen  235*. 

.Apertura  piriformis  237. 
Aponeurosen  111.  338. 

Aponeurosis  dorsalis  digilorum  439. 
» palatina  37*. 

» palmaris  434. 

» plantaris  470. 
Apophyse  150. 

Apopliysis  lenticularis  237. 
Appendices  epiploicae  68*. 

Appendix  vermiformis  66*. 
Aquaeductus  cochleae  213. 

» Sylvii  376*.  402*. 

» veslihuli  21 2. 
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Register. 


AracliBOidealscheide  339*. 

Araclinoidealzotteu  442*. 

Arachnoides  438*.  441*. 

Ai'beitstheilung  39. 

Arbor  vitae  399*. 

Arcus  aortae  238*. 

» jugalis  234. 

» palatinus  33*. 

» palalo-glossus  33*. 

» palato-pharpngeus  33*. 

» plantaris  296*. 

» pubis  293. 

» superciliaris  219. 

» tendinous  239. 

» volaris  263*.  26S*. 

» sygomaticus  234. 

Area  germinativa  62. 

» scroti  191*. 

» vasculosa  72. 

Areola  mammae  543*.  347*. 

Armarterien  262. 

» Variationen  derselben  268*. 

Armgefleoht  488*. 

Armmuskelu  415. 

Armnerven  489*. 

Arteria  acelabuU  283*. 

» alveolaris  inferior  247*. 

» alveolaris  superior  248*. 

» anastomolica  magna  291*. 

» angularis  240*. 

» anonyma  238*. 

Arteriae  arlir.ulares  genu  291*.  292*. 

Arteria  auditiva  interna  256*. 

Arteriae  auriculares  anteriores  244*. 

Arteria  articulnris  posterior  243*. 

» auricularis  profunda  245*. 

» axillaris  232*.  260*. 

» basilaris  255*. 

» bicipilalis  263*. 

» hrachialis  2,52*.  262*. 

■ » Oronchialis  anterior  237*.  238*. 

» . bronchialis  posterior  27  0*. 

» buccinatoria  24  7*. 

» hulbosa  286*. 

» oapsularis  578*. 

» carotis  cerebralis  248*. 

» carotis  communis  239*. 

!*  carotis  externa  239*. 

» carotis  facialis  239*. 

» carotis  interna  248*. 

» caudalis  235*. 

» centralis  retinae  249*. 

» cerebelti  inferior  anterior  236*. 

» cerebelli  inferior  posterior  236*. 

* cerebelli  superior  236*. 

Arteriae  cerebrales  231*,  236*. 

Arteria  verebri  anterior  251*. 

s.  cerebri  media  232*. 

» cerebri  posterior  257*. 

» cervicalis  ascendens  234*. 

» cervicalis  profunda  237*. 

» cervicalis  superßcialis  234*. 

» chorioidea  232*. 

Arteriae  ciliares  249*.  569*. 


Arteriae  circiwißexae  fernoris  290*. 

Arteria  circiirnflexa  ileum  externa  288*. 

» circtmßexa  ileum  interna  287*. 

» cireumßexa  Scapulae 

Arteriae  circurnflexae  liumeri  262*. 

Arteria  cliloridis  286*. 

» coelinca  274*. 

» coUca  dextra  277*. 

» colica  media  278*. 

» colica  sinislra  279*. 

» coUateralis  media  263*. 

» collalcralis  posterior  263*. 

» collalcralis  radialis  263*. 

» coUateralis  ulnaris  inferior  263*. 

» coUateralis  ulnaris  superior  263*. 

» comes  nervi  ischiadici  283*. 

» communicans  anterior  232*. 

» communicans  posterior  252*. 

» coronaria  labii  inferioris  24 1*. 

» coronaria  labii  superioris  2i1*. 

» coronaria  ventriculi  dextra  275*. 

» coronaria  ventriculi  sinislra  274*. 

Arteriae  coronariae  cordis  236*. 

Arteria  corporis  callosi  251*. 

» crico-tkyreoidea  240*. 

* cruralis  287*. 

» cystica  275*. 

» deferenlialis  284*. 

Arteriae  digitales  communes  dorsales  [pedis) 
294*. 

» digitales  communes  plantares  297*. 

» digitales  communes  volares  263*. 

» digitales  dorsales  manus  263*. 

» digitales  dorsales  pedis  294*. 

» digilales  volares  268*. 

Arteria  dorsalis  rlitoridis  286*. 

» dorsalis  lingune  240*. 

» dorsalis  nasi  250*. 

» dorsalis  pedis  293*. 

» dorsalis  penis  286*. 

» dorsalis  scapul'ae  259*. 

» epigastrica  inferior  286*. 

» epigastrica  superßcialis  288*. 

» epigastrica  superior  238*. 

» elhmoldalis  230*. 

» femoralis  287*. 

» fossae  Sglvii  232*. 

» frontalis  230*. 

Arteriae  gasiricac  breves  276*. 

Arteria  gastro-duodenalis  275*. 

» gastro-epiploica  dextra  273*. 

» gastro-epiploica  sinislra  276*. 

» ghitaea  inferior  282*. 

» glulaea  superior  281*. 

» haemorrhoidtttis  externa  283*. 

» haemorrkoidalis  inferior  283*. 

» haemorrhoidalis  interna  27  4*. 

» haemorrhoidalis  media  283*. 

» haemorrhoidalis  superior  279*. 

Arteriae  helivinae  1 90*. 

Arteria  hepatica  274*. 

» hyaloidea  249*. 

» hyoidea  240*. 

» hypogastrica  281*. 
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Arleriae  jejunalos  211*. 

» ilei  277*. 

Artei'ia  ileo-coUca  277*. 

^ üeo-lumbalis  281*. 

» iliaca  communis  279*.  280*. 

» iliaca  exlet'na  280*. 

» iliaca  interna  280*.  281*. 

» infraorhitalis  247*. 

> inguinalis  288*. 

Arteriae  intercoslales  271*. 

» iiitercostales  anteriores  258*. 

» intercoslales  posteriores  271*. 
Arteria  intercostatis  prima  suprema  257*. 
» interossea  communis  2C6*. 

» interossea  externa  266*. 

» interossea  interna  266*. 

n interossea  perforans  266*. 

» interossea  recurrens  266*. 

Arteriae  interosseae  dorsales  265*. 

» » volares  268*. 

Arteria  ischiadica  282*. 

Arteriae  labiales  anteriores  288*. 

j.  labiales  posteriores  286*. 

Arteria  labialis  inferior  241*. 

> labialis  Superior  241*. 

» lacrymalis  250*. 

» laryngea  inferior  253*. 

» laryngea  superior  240*. 

» lateralis  nasi  posterior  248*. 

» lienalis  276*. 

» lingualis  240*. 

Arteriae  lumbales  271*. 

Arteria  lumbalis  ima  280*. 

A?-teriao  malldolares  anteriores  293*. 
Arteria  malleotaris  posterior  296*. 

» mammaria  interna  257*. 

Arteriae  mammariae  externae  anteriores 
258*. 

» mammariae  externae  posteriores 

260*. 

Arteria  masseterica  247*. 

» mastoidea  242*. 

» maxillaris  externa  241*. 

» maxillaris  interna  245*. 

» mediana  267*. 

Arteriae  mediastinales  anteriores  277*. 

> mediastinales  posteriores  270*. 
Arteria  meningea  anterior  250*. 

» meningea  media  245*. 

» meningea  parva  246*. 

» meningea  posterior  242*. 

* mentalis  247*. 

» mesaraica  inferior  279*. 

» mesaraica  superior  276*. 

» mesenleriva  inferior  279*. 

> mesenterica  superior  276*. 

» melacarpea  dorsalis  265*. 

Arteriae  melacarpeae  volares  265*. 

Arteria  metatarsea  294*. 

» musculo-phrenica  258*. 

> mylo-hyoidea  247*. 

> myo~mastoidea  244*. 

» nasalis  anterior  250*. 

» nasalis  lateralis  241*. 


Arteria  nasalis  posterior  243*. 

» nutritia  femoris  magna  {inferior) 
293*. 

» nutritia  femoris  superior  290*. 

» nutritia  fibulae.  296*. 

i>  nutritia  humeri  263*. 

» nutritia  pelvis  renis  272*. 

» nutritia  tibiae  296*. 

» obturatoria  283*. 

» occipitalis  242*. 

Arleriae  oesophageae  270*. 

Arteria  omphalo-niesenteriua  73.  231*. 

» opkthalmicae  249*. 

» palalina  ascendens  241*. 

» palalina  descendens  248*. 

» palalina  major  248*. 

Arteriae  palatinae  minores  248*. 

» palpebrales  250*. 

Arteria  pancreatico-duodenalis 
inferior  277*. 

» pancreatico-duodenalis 

superior  275*. 

» penis  286*. 

» perforans  inferior  266*. 

» perforans  superior  266*. 

Arteriae  perforantes  {femoris)  290*. 

» pericardiaco-phrenicae  258*. 

Arteria  perinaei  285*. 

j>  peronea  295*. 

j peronea  descendens  296*. 

» peronea  perforans  296*. 

» pharyngea  ascendens  242*. 

» pharyngea  suprema  248*. 

» pharyngo-basilaris  242*. 

» pharyngo-patalina  241*. 

Arteriae  phrenicae  inferiores  271*. 

» phrenicae  superiores  270*. 

Arteria  phrenico-costalis  258*. 

» plantaris  295*.  296*. 

» pUcae  cubiti  269*. 

» popUtea  291*. 

» prhiceps  pollicis  265*. 

» profunda  hrachii  263*. 

» profunda  cerehri  257*. 

■■  profunda  cUtoridis  286*. 

» profunda  femoris  289*. 

» profunda  linguae  240*. 

» profunda  penis  286*. 

» pterygo-palatina  248*. 

» pudenda  communis  285*. 

Arteriae  pudendae  externae  288*. 

Arteria  pulmonalis  233*. 

» radialis  264*. 

» ranina  240*. 

» recurrens  interossea  266*. 

» recurrens  tibialis  293*. 

» recurrens  ulnaris  266*. 

» renalis  272*. 

Arteriae  sacrales  laterales  281*. 

Arteria  sacralis  media  224*.  279*. 

> saphena  291*. 

Arteriae  scrotales  anteriores  288*. 

» scrotales  posteriores  286*. 

>■  septi  nasi  248*. 
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Kegister. 


Arteria  spermatica  externa  ^!87*. 

» spermaUca  interna  273*. 

» spheno-palatina  248. 

» spinalis  anterior  235*. 

» spinalis  posterior  2ä.')*. 

Arteriae  slernales  238*. 

Arteria  sterno-cleido-mastoidea  242*. 

» stylo-masloidea  244*. 

» subclavia  238*.  232*. 

» subcutanea  abdominis  288*. 

» sublingualis  240*. 

» submentalis  244*. 

» subscapularis  239*.  261*. 

» supraorbitalis  250*. 

» suprarenalis  inferior  272*. 

» suprarenalis  media  272*. 

» suprarenalis  superior  272*. 

Arteria  surales  292*. 

» tarseae  293*. 

Arteria  temporalis  media  243. 

» temporalis  profunda  24  7. 

» temporalis  superficialis  244*. 

Arteriae  thoracieae  260*. 

Arteria  thoracico-acromialis  260*. 

» thoracieo-dorsalis  261*. 

Arteriae  thymicae  237. 

Arteria  thyreoidea  ima  248*. 

» thyreoidea  inferior  233*. 

» thyreoidea  superior  240*. 

» tibialis  anlica  292*. 

» tibialis  postica  293. 

» transversa  colli  238*. 

» transversa  faciei  244*. 

» transversa  periiiaei  283. 

» transversa  scapulae  259*. 

» tubo-ovarica  273*. 

» tympanica  245*. 

» itlnaris  264*.  265*. 

» umbilicalis  85.  283*. 

» uterina  284*. 

» vertebratis  235*. 

» vesicalis  284*. 

» vidiana  248*. 

» zygomalico-orbitalis  244*. 

Arterien  2U1*.  224*. 

» Bau  ihrer  Wandungen  224*. 

Arteriensystem  230*. 

» Anlage  desselben  230*. 

Arteriolae  rectae  133*. 

Arthrodic  139. 

Articulatio  153. 

» acromio-clavicularis  266. 

» atlanto-epislrophealis  1 82. 

* atlanlo-ocvipitalis  181. 

» braehio-radialis  273. 

» braehio-ulnaris  273. 

» calcaneo-cuboidea  317. 

» carpo-metacarpalis  28  4. 

» vosto-sternalis  194. 

» costo-vertebralis  192. 

» eoxae  299. 

» cranio-mandibularis  240. 

» vranio-vertebraUs  181. 

» crico-arytuenoidea  99*. 


Articulatio  vrico-lhyreoidea  98*. 

» cubiti  273. 

» digitorum  mainis  288. 

» digitorum  pedis  31 7. 

» genu  304. 

» Immeri  270. 

» intercarpalis  283. 

» inlerphalangea  288. 

» intertarsea  317. 

» metacarpo-carpaiis  284. 

» metacarpo-phalangea  287. 

» metatarso-phalangea  317. 

» occipilalis  181. 

» pedis  3H. 

» radio-carpalis  283. 

» radio-ulnaris  inferior  274. 

» radio-ulnaris  superior  273. 

» sacro-iliaca  291. 

» sterno-clavicularis  266. 

» sterno-costalis  194. 

» talo-calcaneo-navicularis  31 6. 

» lalo-cruralis  31 4. 

» tarso-metalarsea  317. 

» tibio-fibularis  307. 

» trochoides  139. 

Associationst'asern  438*. 

Astragalus  309. 

Atavismus  42. 

Athmungsorgane  93*. 

Atlas  1 67. 

Atrio-ventricular-Klappen  209*.  214*.  216*. 

» Entwickelung  derselben  210*. 

Atrium  202*. 

Augapfel,  Aufbau  desselben  336*. 

Auge  536*. 

Augenblase  336*. 

Augenbrauen  381*. 

Augenbutter  383*. 

Augenhöhle  245. 

Augenkammern  368*. 

Augenlider  384*. 

Augenmuskeln  382*. 

Augenmuskclnerv  433^';. 

Augentalg  385*. 

Augenwimpern  58.3*. 

Augenwinkel  385*. 

.Auricula  61 5*. 

Auriculac  cordis  207*.  208*. 

Ausführgang  von  Urüsen  101. 

Axillarlinic  324. 

Axis  168. 


B. 

Backzähne  21*.  23*. 

Bänder  160. 

Balgdriisen  31*. 

Balken  379*. 
Balkenstrablung  433*. 
Bandscheiben  178. 
Bartholin’sohe  Drüsen  193*. 
Basis  cranii  249. 

Basis  der  Hirnstiele  403*. 
Bauch  325. 
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Bauchaorta  271*. 

Bauchfell  8.5*. 

Bauchhöhle  ö*. 

Bauchmuskeln  100. 

Bauchnabel  79. 

Bauchpresse  407. 
Bauchspeicheldrüse  70*. 
Becherzcllou  99. 

Becken  293. 

» Dimensionen  desselben  294. 
Beckenachse  294. 

Beckeneingang  293. 

Beckenfascien  199*. 

Beckengürlel  288. 

Beckenneigung  295. 

Befruchtung  53. 

Behaarung  .542. 

Beinhaut  13G.  14  6. 

Belegknochen  144. 

Beugung  335. 

Bewegungsapparat  133. 

Bindearme  404*. 

Bindegewebe  106. 

Bindehaut  584*. 

Blastodcrm  56. 

Blastoporus  56. 
l Blendung  567*. 

1 Blinddarm  66*. 

Blinder  Fleck  575*. 

Blut  204*. 

Blutadern  227*. 

Blutgefliße  227*. 

Blutgetaßdrüscn  124*. 
Blutgefaßsysteni  222*. 
Blutkörperchen  204. 

Bockshaare  617*. 

Bogenbündel  438*. 

Bogenfasern  387*. 

Bogengünge,  häutige  593*. 

» knöcherne  596*. 
Botallo'scher  Dang  233*.  327*. 
Bowinan’sche  Drüsen  43*. 
Brachycephalie  259. 

Bronchi  107*. 

Bronchioli  1 1 2*. 

Brücke  375*.  378*. 

Brücke’scher  Muskel  567*. 
Brückenarme  391*. 

BrUckenbeugo  374*. 

Brückenkerne  391*. 

Brunncr’sclic  Drüsen  62*. 

Brustbein  1 90. 

Brustfell  110*. 

Brustgang  338*. 

Brustkorb  186.  195. 

Brustmuskeln  389. 

Brustnerven  499*. 

Briistrcgion  324. 

Brustwarze  545*.  547*. 

Brustwirbel  169. 

Bulbus  aortae  235*. 

» arteriosus  206*. 

» oculi  556*. 

» olfactorius  41 4*.  428*. 


Bulbus  venae  jugulavis  307*. 

» veslWuli  1 93*. 

Burdach’sche  Stränge  355*.  381*. 
Bursa  hepato-enterica  89*. 

» inguinalis  153*. 

» omentalis  87*. 

» ovarii  176*. 

» phargngea  45*. 

» leslis  1 45*. 

» syiior.  intertiibercularis  270. 

» » palellaris  305. 

» » suhfemoralis  305. 

» » suhscapularis  271. 

Bursae  mucosae  340. 

» mucosae  subcutaneae  534*. 

» phrenico-hepaticae  84*. 
Busen  346*. 


C. 

Caenogenie  92. 

Calamus  scriptorius  382*. 
Calcaneus  31 0. 

Calcar  avis  421*. 

Calyces  renis  137*. 

Camerae  oculi  568*. 

Canaliculi  carotico-tympanici  21 4. 

» lacrymales  589*. 
Canaüc'ulus  mastoideus  213.  215. 
» pharyngeus  209. 

» lympanicus  213. 

Canal  iS  ulveolaris  240. 

» carolicus  213. 

» cenlralis  349*.  357*. 

» cervicalis  1 09*. 

» Cloqueti  578*. 

» cochlearis  -594*. 

» condyloideus  203. 

» Fallopii  213.  214. 

» femoralis  457. 

» pbrosus  292*. 

» Fonlaiiae  569*. 

» Uunleri  456. 

» Injaloideus  578*. 

» hypoglossi  203. 

» iucisivus  231.  9*. 

» infraorbitalis  245. 

» inguinalis  408. 

» intestinalis  2*. 

» lacrymalis  230. 

» musvulo-tiibarius  214. 

» naso-lacrymalis  24  5. 

» naso-paluliiius  9*. 

» Nuetdi  100*. 

» obiuratoriiis  289. 

» Feliti  580*. 

» pterygo-patatinus  209. 

» reuniens  594*. 

» sacraiis  173. 

» Schlemmü  571*. 

» semicircularis  593*. 

» spinalis  163. 

» spiratis  modioli  600*. 

» temporalis  215.  313*. 
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Canalis  uro-fieiütalis  12S*. 

j,  » des  Mannes  184*. 

» ä des  Weibes  191*. 

j.  vidianus  209. 

Ganinus  21*. 

Canthiis  583*. 

Capillaren  201*.  22G*. 

Capitatuin  279. 

Capsula  externa.  430*. 

» (ilissunii  7C*. 

» interna  430*. 

» siiprarenalis  52ß*. 

Caput  galUnaginis  1 83*. 

Carilia  33*. 

Caro  quadrnta  üylvü  474. 

Carotidcn  239*. '248*. 

Carotidendrüs«  239*. 

Carpalgelenk  283. 

Carpo-melacarpal-Oelenk  284. 

Carpus  277. 

Cartilugines  sesamokleae  22G.  228. 

Cartilago  alaris  222.  226. 

» arytaenoklea  98*. 

» cricoides  97*. 

» euneifurmis  104*. 

» epiglottidis  99*. 

» interarticularis  1 36. 

» Meckelii  224.  236. 

» santoriniana  99*. 

» septi  nasi  228. 

» sesamoides  228. 

» thyreoides  96*. 

» triangularis  273. 

» triangularis  nasi  228. 

» Wrisbergii  104*. 

Caruncula  lacrymalis  .386*. 

» subungualis  9*. 

Carunaulae  174*. 

Cauda  equina  483*. 

Caudalwiibol  173. 

Caudex  cerebri  381*. 

Cavitas  tympanica  211. 

Carum  buücale  7*. 

» inediaslinale  110*. 

» nasi  246.  38*. 

» oris  7*. 

» pliargngo-laryngeum  44*. 

» pharyngo-nasale  44*. 

Cellulae  47. 

» a'ereae  1 1 3*. 

» ethmoidales  223.  41*. 

» mastoideae  212. 

Gement  18. 

Centralciinal  des  Rückenmarks  349*.  337*. 

Centralfurche  423*. 

Centralläppchen  394*. 

Centralnorvensj  Stern  316*. 

Ceninim  tendineum  396. 

» Vieussenii  432*. 

Cerebellum  393*. 

Cerebrum  373*. 

Geruinen  61 3*. 

Cervicalcanal  169*. 

Cervicalnervcn  484*. 


(’.ervicalregion  322. 

Cei'vi.\  :uteri;  168*. 

Charniorgelenk  158. 

Chiasma  nervorum  opticorum  409*.  412 
» tendinmn  424. 

Cboanae  230.  39*. 

Cbopart’sches  Gelenk  317. 

Chorda  dorsalis  67.  162. 

» tiuni'Srersn  276. 

» tympani  469*. 

» vocalis  103. 

Chordae  longitudinales  417*. 

» tendineae.  209*. 

Cbordagewebe,  106. 

Ghorioules  338*.  361*.  366*. 

Cborion  86.  1 78*. 

Chylus  58*. 

Chylusgcfüßc  203*.  338*. 

Chymus  38*. 

Ciliararterien  249*.  569*. 

Giliarfortsätzo  366*. 

Ciliarkörper  362*. 

Ciliarmuskcl  376*. 

Cilien  (Flimmerhaaro)  96. 

Cilien  der  .Vngenlider  583*. 

Gingnlnm  438*. 

Circulationsorgane  201*. 

Circulus  arleriosus  iridis  569*. 

» arleriosus  Willisü  232*. 
Cisterna  chyli  339*. 

Cisternae  subaracimoideales  442*. 
Clarke’scho  .Säulen  361*. 

Clausti'um  431*. 

Clava  384*. 

Clavicula  264. 

Clitoris  182*.  193*. 

Clivus  264. 

Cloake  31. 

Coccygeum  173. 

Cochlea  596*. 

Coeciim  66*. 

Coelom  68.  4*. 

» Entstehung  desselben  68. 
Collaterale  363*. 

Collateral-Kreislauf  223*. 

Colliculus  seminalis  183*. 

Colon  64*.  67*. 

Colostrum  347*. 

Colimnae  ßerlini  1 33*. 

» fornicis  417*. 

» Morgagnii  69*. 

» rugarum  173*. 

Columna  verlebraiis  162. 

Columnae  vesiculares  361*. 

Commissura  anterior  cerebri  417*. 

» inferior  412*. 

» magna  cerebri  416*. 

» media  cerebri  408*. 

» moltis  408*. 

» posterior  cerebri  408*. 

Commissuren  des  Rückenmarks  360*. 
Complementärraurn  der  Pleura  118*. 
Conariurn  408*. 

Conc.ha  auris  613*. 
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Concha  Sanlorini  224. 

» sphenoidalis  207. 

Conchae  nasi  44*.  224. 

Condylarthrosis  139. 

Condylus  occipitalis  203. 

Condyluswinlcel  260. 

Confluens  sinuurn  308*. 

Coni  vasculosi  149*. 

Conjugata  294. 

Conjunctiva  587*. 

Conus  arteriosus  209*. 

» elasticus  106*. 

» inguinalis  133*. 

» terrninalis  352*. 

Cooper’sche  Fascie  137*. 

Coracoid  264. 

Corium  533*. 

Cornea  539*.  564*. 

Corniculuni  99*. 

Cornu  Ammonis  419. 

Cornua  coccygea  176.  . 

» sacralia  173. 

Corona  ciliaris  566*. 

5 radiata  434*. 

Corpus  bigeminum  376*. 

» callosum  879*.  416*. 

3 candicans  409*. 

» cavernosum  clitoridis  193*. 

3 cavernosum  penis  1 89*. 

» cavernosum  urethrae  187*. 

» ciliare  362*.  566*. 

» dentalum  cerebelli  399*. 

» dentalum  olivae  385*. 

» genicutntum  laterale  403*. 

» geniculatum  mediale  403*. 

» lUghmoH  1 46*. 

» luteum  1 63*. 

» mammillare  409*. 

» olivare  385*. 

» guadrigeminum  376*.  402*. 
3.  reslifarme  381*. 

» spongiosum  187*. 

» Striatum  378*.  420*. 

» subtkalamicum  411*. 

» trapezoides  392*. 

» vitreum  577*. 

Corpuscula  tactus  532*. 

Corpuseuhm  triticeum  97*. 

Corti’sches  Organ  603*. 

Costae  185. 

Cotyledonen  188.  179*. 

Cowper’sche  Drüsen  188*. 

Craniuni  199. 

Crisla  acustica  600*. 

» gatti  223. 

» lacrymalis  226.  230. 

» spiralis  602*. 

Cruor  sanguinis  203*. 

Crura  cerebelli  381*.  404*. 

» cerebri  376*.  402*. 

Cubitus  272. 

Cuboidos  312. 

Culnien  379*. 

Cumulus  ovigerus  1 63*. 


Cuneiforme  311; 

Cuneus  423*. 

Guticulae  98. 

Cutis  530*. 

Cutis  anserina  511*. 
Cyllnderepithel  93. 

Cystis  fellea  80*. 

D. 

Dachkern  399*. 

Damm  182*.  194*. 
Dammfascien  200*. 
Dammmuskeln  194*. 

Dammnahfc  1 82*. 

Darmbein  289. 

Darmcanal  49*. 

Darmnabel  80. 

Darmsystem  1*. 

Darmweichc  325. 

Darmzotten  61*. 

Daumenballon  433. 
Deckknoohen  144. 

Declive  393*. 

Decussatio  pyramidum  382*. 
Deltamuskel  412. 

Dendriten  125.  347*. 

Dens  sapientiae  [serotinus)  26*. 
Denles  16*. 

» bicuspidati  23*. 

» canini  21*.  23*. 

» cuspidali  21*.  23*. 

» tncisores  21*.  23*. 

» molares  21*.  23*. 

» mullicuspidati  21*.  23*. 

» praemolares  22*. 

Dentine  16*. 

Derma  332*. 

Descemet’sche  Haut  563*. 
Descensus  ovariorum  159*. 

» testiculorum  1 52*. 
Deutoplasma  53. 
Diagonalconjugala  294. 
Diapedesis  227*. 

Diaphragma  396. 

» oris  380. 

» polvis  199*. 

» sellae  turcicae  440. 

» uro-genitale  186*. 

Diaphyse  136. 

Diarthrosis  133. 

Diastole  209*. 

Diokdarm  38*.  64*. 
Dickdarmklappe  67*. 

Didymis  145*. 

DilTerenzirung  38. 

Digiti  282.  310. 

Diplog  143.  257. 

Distal  43. 

Diverliculum  ilei  60*. 

» Nuchii  160*. 

» Vateri  80*. 

Dolichocephalie  259. 
Dornfort.satz  163. 


Geoenbacb,  Anatomie.  6.  Anfi.  II. 
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Dorsal  1 4 . 

Dorsalkern  des  Rückenmarkes  361*. 

Dotter  37. 

Dottergaiig  86.' 

Dottersaok  61.  72.  83. 

Dreh.eelenk  139. 

Drüsen,  Bau  derselben  99. 

Ductuli  reell  1 47*. 

Duclus  arleriosus  Bolalli  233*. 

» bartholinianus  1 3*. 

» biliferi  79*. 

» choledochus  80*. 

» cochlearis  594*. 

» Cuvieri  298*. 

» cysticus  79*. 

» . ejaculalorius  1 32*. 

» endolymphaticus  S92*. 

» kepaticus  7 4*. 

» lactiferi  547*. 

> naso-lacrymalis  589*; 

» omphalo-enlericus  86. 

» pancreaticus  71*. 

» papilläres  134*. 

» parolideus  1 4*. 

» Rivini  1 3*. 

» santorinianus  71*. 

» stenonianus  1 4*. 

j>  submaxillaris  1 3*. 

» thoracicus  389*. 

» venosus  Aranlü  299*.  322*. 

j>  wharlonianus  1 3*. 

» wii'sungianus  7 1 *. 

Dünndarm  50*. 

Duodenum  58*. 

Dura  maler  438*. 

Duralscheide  539*. 

E. 

Ecke  615*. 

Eckzühne  21*.  23*. 

Eotoblast  57. 

Ectoderm  57. 

Ei  53.  16*. 

Eichel  der  Clitoris  193*. 

» des  Penis  188*. 

Eierstock  160*. 

Eifollikel  162*. 

Eileiter  1 66*. 

Eingeweide  44. 

Eingeweidenervensystem  317*. 

Eitheilung  54. 

Eizelle  53.  163*. 

Elastisches  Gewebe  109. 

Elementarorganismus  51. 

Elfenbein  16*. 

Ellbogengelenk  273 

Elle  272. 

Ellipsoidgelenk  156. 

Email  17*. 

Embolus  399*. 

Embryo  63. 

Embryonalhiillen  88. 

Eminentia  capitata  26f. 


Eminentia  collateralis  421*. 

» cruciala  204. 

» ileo-pectinea  290. 

» inlercondylea  301. 

» pyramidalis  214. 

Eminenliae  teretes  400*. 

Emissaria  217.  310*. 

Enarthrosis  159. 

Enddarm  50*.  64*. 

Endfaden  359*. 

Endkolben  532*. 

Endoblast  57. 

Endocardium  219*. 

Endolymphe  594*. 

Endost  148. 

Endothel  96. 

Entoderm  57. 

Entwiokelungsgesohichte  52. 

» » Bedeutung  der- 

selben 90. 

» » postembryonale  8 9. 

Ependym  421*. 

Ependymfaden  360*. 

Ephippium  206. 

Epicondytus  269.  298. 

Epidermis  530*. 

Epidermoidalgebilde  533*. 

Epididymis  1 48*. 

Epigaslrium  325. 

EpigloUis  99*. 

Epiglottiswulst  105*. 

Epineurium  447*. 

Epiphysen  der  Knochen  136. 

Epiphysis  cerebri  373*.  408*. 

Epiploon  85*. 

Epislernum  192.  266. 

Epistropheus  1 68. 

Epithclgewebe  94. 

Eponychium  536*. 

Epoophoron  138*.  176*. 

Erbsenhoin  278. 

Ernährungslocher  der  Knochen  1 48. 
Ersatzzähne  22*. 

Ethmoidale  222. 

Eustach’sche  Klappe  212*. 

» » Trompete  44*. 

Excavalio  recto-uterina  69*.  1 72*. 

» reclo-vesicalis  69*.  1 40*. 

» vesico-uterina  148*.  171*. 

Exeret  98. 


Facies  auricularis  174.  289. 

Ealx  cerebelli  440*. 

» cerebri  439*. 

Fascia  hucco-pharyngea  369. 

» cervicalis  381. 

» Cooperi  157*. 

» coraco-clavicularis  392. 
» cribrosa  456. 

» dentata  417*. 

» dorsalis  manus  434. 

» endothoracica  1 1 7*. 


I 


Kegister. 


627 


Fascia  hypogastrica  199*. 

> iliaca  441. 

r infraspinala  41 3. 

» latci  44:2.  445. 

> lumbalis  408. 

» lumbo-dorsalis  352.  408. 

= nuchae  343. 

••  parolideo-masseterica  1 4*. 

> pelvis  1 99*. 

» penis  190*. 

» perinaei  200*. 

» subscapularis  413. 

» superficialis  abdominis  400. 

» temporalis  377. 

» Tenoni  584*. 
a Iransdersa  407. 

Fasciculus  arcualus  438*. 

a longüudinalis  inferior  438*. 

a longitudinalis  posterior  461*. 

relroflexus  411*. 
a iincinatus  438*. 

Fascien  337. 

Fasciola  cinerea  419*. 

Faserhaut  des  Auges  560*. 
Faserknorpel  114. 

Faservcrlauf  im  Gehirn  437*. 

Fauces  4 4*. 

Favella  462. 

Felsenbein  231. 

Femur  287. 

Fenestra  ovalis  214; 
a rolunda  214. 

a triquetra  214. 

Fersenbein  310. 

Fettgewebe  103. 

Fettpolster  der  Haut  532*. 

Fettzellen  103. 

Fibrae  arcuatae  externae  389*. 

a arcuatae  internae  387*. 

> propriae  433*. 

> rectae  389*. 

F'ibula  203. 

Fila  otfactoria  431*. 

Filum  terminale  352*. 

Firabria  des  Ammonshorns  41 3*. 
Fimbriae  oviduclus  1 67*. 

Finger  282. 

Fingergclonke  288. 

Fissura  Glaseri  216. 

a otfactoria  40*. 

a orhitalis  inferior  244. 

» orbitalis  superior  245. 

» petro-occipitalis  248. 

- petro-sphenoidalis  248. 

» petro-tympnnica  21  6. 

a Sylvii  424*. 

a transversa  cerebri  378*. 
i tympanico-mastoidea  2 1 3. 
Fleisch  322. 

Fleischhaut  des  Hodensackes  191*. 
Flexura  iliaca  68*. 

a sigmoides  68*. 

Flocculus  396*. 

Flügelbein  209. 


Flügolforlsatz  207.  209. 
Flügolgaumengrubc  244. 

Flügelmuskeln  277. 

Foetus  63. 

Folium  cacnminis  393*. 

FoUiculus  dentis  1 9*. 
a Graafii  1 63*. 
a pili  537*. 

Follikel  4. 

a solitäre  4*. 

Fontanellen  253. 

Fontanollknochen  234. 

Fonticuli  233. 

Foramen  alveolare  229. 

a coecum  linguae  29*. 
a coecum  ossis  fronlis  223. 

» condyloideum  203. 

a ethmoidale  224. 

a incisivum  231. 

a infraorbitale  229.  230. 

8 intervertebrale  163. 
a ischiadicum  273. 

a jugulare  24'8. 

a jugulare  spurium  213.  313*. 

a lacerum  208.  248. 

» Magendii  402*. 

8 magnum  202. 

8 mandibulare  240. 

a mastoideum  216." 

8 mentale  239. 

8 Mbnroi  378*. 

Foramina  nutritia  ossium  148. 

Foramen  obturatum  288. 

8 occipitale  202. 

8 opticum  209. 

a ovale  {oss.  sphenoidei]  208. 

8 ovale  {cor dis)  212*. 

8 palatinum  233. 

8 parietale  218. 

8 quadrilaterum  398. 

» Rivini  608*. 

8 rotundum  207. 

Foramina  sacralia  174. 

Foramen  spheno-palalinum  244. 

8 spinale  {=  vertebrale)  163. 
a spinosum  208. 

a stylomastoideum  213. 

8 supraorbitale  219. 

Foramina  Thebesii  306*. 

Foramen  thyreoideum  97. 
a transversarium  166. 

a vertebrale  163. 

8 Winslovii  89*.  90*. 

Foramina  zygomatica  233. 

Forceps  434. 

Formatio  reticularis  des  Rückenmarks  357*. 

» 8 der  Medulla  oblongata 

388*. 

* 8 der  Haube  4 04. 

Formelemente  47. 

Fornix  cerebri  379*.  417*. 

Fossa  acelabuli  299. 

8 axillaris  324. 

8 canina  229. 
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Fossa  condyloidea  203. 
» cubitalis  269. 


» digaslrica  239. 

» ileo-pectinea  455. 

» iliaca  290. 

» infraspinala  263. 
j.  infratemporalis  244. 
j.  intercondytea  298.  301. 

» isckio-reclalis  200*. 

» jugularis  210.  213. 

» laci’ymalis  220. 

» navicularis  188*.  192*. 

■■  ovalis  212*. 

» patellaris  578*. 

» poplitea  462. 

» pterygoidea  209. 

s plerygo-palatina  244. 

j>  sacci  lacrymalis  245. 

» sigmoides  272. 

» spheno-maxillaris  244. 

!•  subscapularis  263. 

» supraspinata  263. 

j>  Sylvii  424*. 

» temporalis  244. 

» transversa  hepatis  lii*. 

’>  triangularis  61 3*. 

Fossula  petrosa  213. 

Fovea  axillaris  324. 

» centralis  562*. 

» inguinalis  409. 

» jugularis  323. 

» ovalis  456. 

» supruclavicularis  324. 

» trochlearis  220. 

Foveola  coccygea  80. 

Frenulum  clitoridis  192*. 

» epiglottidis  31  *. 

» labii  inferioris  9*. 

» labii  superioris  9*. 

» labiorum  pudend.  1 92*. 

» linguae  9*. 

» praeputii  189*. 

Frontal  44. 

Frontale  21 9. 

Frucht  63. 

Fruchthäller  168*. 

Fruchthof  62. 

Fruchthüllen  63.  82.  177*. 

Fruchtwasser  83. 

Führungslinie  294. 

Funiculi  medullae  spin.  355*. 


» medullae  oblong.  381*. 

Funiculus  spermaticus  137*. 

» umbilicalis  88. 


Furchen  des  Großhirns  4 24*. 
Furchungshöhle  55. 
Furchungsprocess  34. 

Fuß  des  Hirnstieles  463*. 
Fußgelenke  31 3. 

Fußskelet  338. 

Fußsohle  308. 

Fußwurzel  309. 


G. 

Galea  aponeurotica  374. 

Gallenblase  73*.  80. 

Gallengange  79*. 

Gallengangcapillaren  78*. 

Gallertgewebe  107. 

Gallertkern  163.  179. 

Ganglien  345*. 

» der  Cerebro-spinal-Nerven  445*. 
» der  Spinalnerven  482*. 

» des  Sympathicus  319*. 

Gangliennervensystein  517*. 

Ganglienzellen  124. 

Ganglion  cervicale  inferius  521*. 

» cervicale  medium  321*. 

» cervicale  supremum  321*. 

» ciliare  454*.  520*. 

» coecygeum  522*. 

» coeliacum  324*. 

» Gasseri  453*. 

» genicuU  467*. 

» habenulae  411*. 

» impar  522*. 

» interpedunculare  411*. 

» intervertebrale  446*.  jy 

» jugulare  glosso  pharyngei  472*. 

» jugulare  vagi  474*. 

» mesenlericum  sttperius  321*. 

» nasale  438. 

» ophlhalmicum  434*. 

» oticum  46.1*. 

» pelrosum  472*. 

» semilunare  455*. 

» spheno-palatinum  438*.  320*. 

Ganglia  spinalia  482*. 

Ganglion  spirale  600*. 

» sublinguale  463*. 

» submaxillare  465*. 

Ganglia  sympathica  317*. 

Gartner'scher  Canal  176*. 

Gaster  53*. 

Gastrula  56. 

Gaumen,  harter  230.  8*. 

» weicher  8*.  23?. 

Gaumenbein  232. 

Gaumenbogen  33*. 

Gaumenfalten  (Gaumenleisten)  9*. 

Gaumensegel  33*. 

Gebärmutter  1 68*. 

Gebiss  21*. 

Gefäßhaut  des  Centralnervensystems  443*. 
» des  Gehirns  444*. 

» des  Auges  358*.  361*. 

Gefäßhof  73. 

Gefäßscheide  230*. 

Gefäßsystem  201*. 

» erstes  72. 

Gefensterte  Membran  1 1 0. 

Geliechte  der  Nerven  418*.  323. 

» der  Venen  227*. 

Gegenecke  61''*. 

Gegenleiste  615*. 

Gehirn,  Anlage  desselben  70.  371*. 
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Gehirn,  Bau  desselben  381*. 

» DiCferenzirung  desselben  373*. 
Gehirnnerven  449*. 

Gehürgang,  äußerer  211. 

» innerer  212. 
Gehörknöchelchen  237. 

Gehörorgan  590*. 

Gehörsleinchen  601*. 

Gekröse  50*.  87*. 

Gelatinöse  Substanz  des  Rückenmarks 
359*.  360*. 

Gelber  Fleck  des  Auges  562*  575*. 
Gelber  Körper  165*. 

Gelenke,  Bau  derselben  155. 

» Entwickelung  derselben  153. 
Gelenkformen  157. 

Gelenkfortsätze  163. 

Gelenkkapsel  153. 

Gelenkknorpel  141.  153. 

Gelenkkopf  153. 

Gelenklippe  155. 

Gelenkpfanne  135. 

Gelenkschmiere  183. 

Geniculum  nervi  facialis  447*. 
Geiiitalfalte  181*. 

Genitalhöckcr  181*. 

Genitalkörpercbcn  552*. 

Genitalstrang  143*. 

Genitalw'ulst  182*. 

Geruchsorgan  554*. 

Geschichte  der  Anatomie  3. 
Geschlechtsorgane,  mähnliche  144*. 

* weibliche  158*. 

Geschmacksorgan  553*. 

Gesichtsheuge  75. 

Gesichtsknochen  201. 

GesichtsmusUeln  363. 

Gesichtswinkel  260. 

Gewebe  93. 

» Differenzirung  132. 

Gewebelehre  93. 

Gewölbe  des  Gehirns  379*.  417*. 
Gießbeckenknorpel  98*. 

Ginc/im  9*. 

Ginglynms  158. 

Giraldfe’s  Organ  150*. 

Gitterscbicht  41 0*. 

Glabella  219.  374. 

Glandulae  100. 

Glandula  hartholiniana  193*. 

Glandulae  bronchiales  113*. 

» brunnerianae  62*. 

> buccales  1 2*. 

s ceruminiferae  343*. 

> circumanales  542*. 

Glandula  coccygea  280*. 

s Cowperi  188*. 

> intercarotica  239*. 

Glandulae  labiales  11*. 

» lacrymales  588*. 

» lacUferae  544*. 

> linguales  12*. 

> lymphaticae  333*. 

> glomiformes  51 2*. 


Glandulae  Meibcmiii  585*. 

» molares  12*. 

» Pacchioni  442. 

» palalinae  12*. 

Glandula  parotis  14*. 

Glandulae  Peyeri  63*. 

Glandula  pinealis  408*. 

> piluitaria  409*. 

» prostatica  185*. 

Glandulae  salivales  13*. 

» sebaceae  544*. 

Glandula  sublingualis  1 3*. 

» submaxillaris  1 3*. 

Glandulae  sudoriparae  542*. 

Glandula  suprarenalis  526*. 

» thymus  122*. 

» thyreoides  120*. 

Glandulae  tracheales  109*. 

» tysonianae  190*. 

Glans  clitoridis  193. 

» penis  188*. 

Glaskörper  558*. 

Glastafel  217. 

Gliedmaßen,  Entwickelung  derselben  81. 

» Skelet  derselben  260. 
Glisson’schc  Kapsel  76*. 

Globus  pallidus  432*. 

Glomeruli  126*.  133*. 

Glomeruli  olfactorU  452*. 

Glomus  100. 

Glottis  106*. 

Glutäalfalte  440. 

Goll’scher  Strang  355*.  381*. 

Graafschc  Bläschen  162*. 

Graue  Substanz  345*. 

Grenzstrang  51 9*. 

Grenzstreif  407*. 

Griffelfortsatz  216.  243. 

Grimmdarm  64*. 

Gi’oßhirn  377*. 

» Faserverlauf  432*. 
Großhirnrinde  421*. 

Großhirnschenkel  403*. 

Großhirnsichel  439*. 

Grundbein  206. 

Grundmenibran  109. 

Gubernacultm  Hunteri  1 63*. 
Gürtelschichte  der  Med.  oblongata  389*. 

» der  .Sohhügel  410*. 

Guthrie’scher  Muskel  197*. 

Gynäcomastic  648*. 

Gyri  des  Großhirns  421*. 

H. 

Haarbalg  537*. 

Haare,  Entwickelung  und  Bau  derselben 
537*. 

Haargefäße  201*.  226*. 

Haarscheide  539*. 

Haarwechsel  512*. 

Haarzellen  600*. 

Hakenbein  279. 

Hakenbündel  435*. 
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Hallux  313.. 

llalsanschwelluug  des  Rückenmarks  352*. 
Halsmuskeln  381. 

Halsnerven  484*. 

Halsrippen  166. 

Halswirbel  1 66. 

Haraatum  279. 

Hammer  238. 

Hammerfaltcn  611*. 

Hamulus  carpi  279. 

» lacrymalis  225. 

» pteryyoideus  209. 

Handmuskeln  433. 

Handskelet  276. 

Handwurzel  277. 

Harder’scho  Drüse  587*. 

Harnblase  128*.  138*. 

Harncänalchen  132*. 

Harngang  86.  128*. 

Harnleiter  123*.  137*. 

Harnorgano  129*. 

Harnröhre,  inännliclic  184*. 

» weibliche  141*. 

Harnsack  83. 

Hasner'sche  Klapjie  390*. 

Haube  403*.  411*.  434*. 

Haubenbündel  411*. 

Haubenkern  (rother  Kern)  403*. 

Uaustra  coli  65*. 

Haut,  äußere  530*. 

Hautdrüsen  342*. 

Hautmuskoin  328. 

Hautplatto  68. 

Hautsehloimbeutei  334*. 
llautsinnesorgane  550*. 

Hauttalg  344*. 

Havers’sche  Ganälchen  1 39. 

» Lamellen  1 1 6. 

Helicotrema  597*. 

Helix  615*. 

Hemisphären  des  großen  Gehirns  377*. 

» des  kleinen  Gehirns  393*. 
Hemmungsbänder  1 56. 

Hepar  72*. 

Hermaphroditismus  144*. 

Hernien  437. 

Herz,  Anlage  dos.selben  72.  206*. 

» Bau  desselben  208*. 

Herzarterien  236*. 

Herzbeutel  220*. 

Herzgrube  325. 

Herzmuskulatur  217*. 

Herzohren  207*.  208*. 

Herzvenen  303*. 

Hexenmilch  549*. 

Hiatus  aorticus  397. 

» canalis  Fallopii  213. 

» canalis  sacralis  173. 

» oesvphagetis  397. 

Highmorshöhle  229.  41*. 

Hilfsbänder  154.  1 38. 

Hinterhauptsbein  201. 

Hinterhauptsgelenk  181. 

Hinterhauptsloch  202. 


Hinterhauptsschuppe  203. 

Hinterhirn  373*. 

Hinterhorn  des  Rückenmarks  361*. 

» des  Seitenventrikels  420*. 
Hinterstrang  des  Rückenmarks  355*.  368*. 
Hippocamptis  416*.  418*. 

Hirci  617*. 

Ilirnanhang  78.  376*.  4 09*. 

Hirnhäute  438*. 

Hirnkapsel  201 . 

Hirnsand  409*. 

Hirnschenkel  403*. 

Hirnsichel  439*. 

Hirnstamra  381*. 

Hirnstiel  376*.  403*. 

Hiriiventrikel  374*.  377*. 

Histologie  93. 

Hoden  1 45*. 

Hodenhüllen  155*. 

Hodensaek  1 83*.  1 90*. 

Hörflecke  600*. 

Hörhaare  601*. 

Hörleiste  600*. 

Hörnerv  470*. 

Hohlvene  306*.  318*. 

Hohlvenen,  Entstehung  derselben  301*. 
Hornblatt  65. 

Horner’scher  Aluskel  590*. 

Hornhaut  559*.  564*. 

Hornschichte  der  Oberhaut  331*. 
Hornstreif  407*. 

Hüftbein  288. 

Hüftbeinloch  288. 

Hüftgelenk  299. 

Hüftlochnerv  507*. 

Hüftmuskeln  440. 

Hüftnerv  51 0*. 

Hüllen  des  Centralnervcnsystems  438*. 
Humerus  267. 

Humor  ac/ueus  563*. 

Hunter’scher  Canal  456. 

Hyalinknorpel  114. 

Hyaloidea  578*. 

Hydatiden  des  Nebenhodens  150*. 

Hymen  174*. 

Hyoid  242. 

Hypertrichosis  542*. 

Hypochondria  325. 

Hypogastrium  325. 

Hypophysis  cerebri  78.  376*.  409*. 
Hypospadie  183*. 

Hypothenar  433. 

Hypsicephalie  260. 

I. 

Jacobson’sche  Anastomose  473*. 
Jacobson’icher  Knorpel  228. 

Jacobson’sches  Organ  1 0*. 

Jejunum  58*. 
lleo-sacral-Gelenk  291 . 
üeum  58*. 

Ilium  289. 

Impressiones  digilatae  251. 
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Incisivi  {Incisoi'es)  21*.  23*. 

Incisnra  acelabuli  291. 

» cardiaca  110*. 

3 ethmoidalis  220. 

» interlobaris  111*. 

> intertragica  61 S*. 

» ischiadica  290. 

5 jugularis  203.  212. 

» mastoidea  21 1 . 

Incisurae  sanlorinianae^Jäh  5*. 

Incisura  sigmoides  272. 

» siipraorbitalis  219. 

» vertebralis  164. 

Iiinus  234. 

Infundibula  1 1 4*. 

Infundibulum  der  Nasenliülile  41*. 

» des  Oviducts  166*. 

3 des  dritten  Ventrikels  376*. 

Inscriptiones  Icndineae  332. 

Insel  424*. 

Insertion  der  Muskeln  331. 

Integumentum  commune  529*. 
Intercellularstructur  97. 
Intcrcellularsubstanz  105. 
Interglobularräuine  1 7*. 

Intermedium  278. 

Inlerparietale  202. 

Intervcrtebralscheiben  1 63.  178. 

Intestinum  coecum  64*. 

» colon  64*. 

s crassum  64*. 

» duodemim  58*. 

» jejunum  58*. 

» ileum  58*. 

» rectum  64*.  68*. 

3 tenue  58*. 

Introitus  vaginae  191*. 

Intumescentia  cervicalis  352*. 

» lumbalis  352*. 

.locbbein  234. 

.lochbogen  234.  243. 

Iris  558*.  567*. 

Isthmus  Aortae  326*. 

> faucium  8*.  35*. 

3 Vieussenii  213*. 

Juga  alveolaria  231.  239. 

ä cerebralia  25-1 . 

.lugale  234. 

Jugiim  petrosum  233. 

K. 

Kahnbein  311. 

Kammern  des  Herzens  202*. 
Kamtnmuskel  449. 

Kannnmuskcln  des  Herzens  211*. 

Kapsel  der  Gelenke  153. 

3 dos  Linsenkernes  430*. 
Kapselband  153.  136. 

Karyokinese  30. 

Kaumuskeln  375. 

Kehldeckel  45*.  99*. 

Kehlkopf  93*. 

Keilbein  203. 


Keilbeine  311. 

Keilstrang  355*. 

Keiinblase  54. 

Keimbläschen  53. 

Keimblätter  57. 

Keiindrüse  125*.  1 43*. 

Keimepithel  143*. 

Keinillock  53. 

Keimscheibe  60. 

Kerkring’sche  Falten  61*. 

Kern  48. 

Kernkörperchen  48. 

Keule  384*. 

Kiefergelenk  241. 

Kiemenbogeu  75.  235. 

Kiemenspaltcn  75. 

Kittsub.stanz  97. 

Klappdeckel  414*.  424*. 

Klappen  des  Herzens  209. 

» der  Lymphgefäße  331*. 

» der  Venen  228*. 

Klappwulst  395*. 

Kleinhirn  375*.  393*. 
Kleinhirn-Seitenstränge  364*. 
Kleiuhirnsticle  382*.  399. 

Kleinhinizclt  439*. 

KnUueldrüscn  542*. 

Knieganglion  467*. 

Kniegelenk  304. 

Kniehocker  403*. 

Kniekehle  462. 

Kniescheibe  303. 

Knöchel  301.  303. 

Knochen,  Bau  derselben  143. 

. Entwickelung  derselben  1 36. 

» Verbindungen  151. 
Knochengewebe  114. 

Knochenkern  144. 

Knochenmark  1 48. 

Knoebennaht  152. 

Knochenzellen  115. 

Knopfgelenk  159. 

Knorpelcraniurn  197. 

Knorpelgewebc  1 1 2. 

Knorpelhaut  1 36. 

Knotengeflecht  474*. 

Körperarterien  234*. 

Körperkreislauf  203*. 

Kopf,  Entwickelung  desselben  75. 
Kopfdarm,  Bau  2*.  6*. 

Kopfdarmhöhle,  Genese  derselben  71.  75. 
» Uifferenzirung  derselben 

75.  7*. 

Kopfltnochcn  1 96. 

Kopfkriimmung  75.  374*. 

Kopfmuskeln  362. 

Kopfnicker  382. 

Kopfuierc  126*. 

Kopfplattcn  66. 

Kopfskelet  196. 

Kranzarterien  236*. 

Kranznaht  218. 

Kranzvonen  305*. 

Kreislauf  200*. 
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Kreislauf,  fötaler  325*. 
Kreislauforgatie  200*. 
Kreuzbänder  (Kniegelenk)  304. 
Kreuzband  (Fuß)  456. 
Kreuzbein  173. 

Krummdarm  58*. 
Kryptorchismus  155*. 
Krystalllinse  379*. 

Kugelgelenk  159. 

Kugelkern  309*. 


L. 

Labdrüsen  57*. 

Labia  7*. 

Labia  majora  192*. 

» minora  191*. 

Labium  glenoidale  155. 

Labyrinth  des  llörorgans  592*. 

» Bau  desselben  592*. 

» Entwickelung  desselben  390*. 
» häutiges  592*. 

» knöchernes  594*. 

» des  Siebbeins  223. 

Labyrinthbläschen  591*. 

Labyrinthwasser  594*. 

Lacertus  fibrosus  416. 

Lacrymale  225. 

Lacuna  muscularis  456. 

» vasorum  457. 

Lacimae  Morgagnii  188*. 

Lagebezeichnung  44. 

Lagena  594*. 

Lambdanaht  204. 

Lamina  basilaris  der  Schnecke  601*. 

» cribrosa  223. 

» modioli  597*. 

» papyracea  224. 

» perpendieularix  223. 

» quadrigemina  376*. 

» spiralis  membranacea  601*. 

» spiralis  ossea  597*. 

» terminaUs  377*. 

» vitrea  {oss.)  217. 

» vitrea  566*. 

Längsbündel,  hinteres  401*. 

Lanugo  537*.  542*. 

Läppchen  (Drüsen)  101. 

Lappen  101. 

Laqueus  403*. 

Larynx  95*. 

Lateral  44. 

Leber  72*. 

» Bau  derselben  76*. 

>►  Entwickelung  72*. 

Lederhaut  532*. 

Leerdarm  58*. 

Leibeshöhle  4*. 

» Genese  derselben  68. 

Leiste  der  Auricula  615*. 

>•  gezahnte  417*.  419*. 

Leistenband  403. 

Leistencanal  408. 

Leistengruben  409. 


Leistenhernie  409. 

» angeborne  155*. 
Leistenringe  403.  409. 

Leitband  153*. 

Leitungsbahnen  im  Rückenmark  366*. 
Lema  585*. 

Lemniscus  4 03*. 

Lendenanschwellung  des  Rückenmarks 
352*. 

Lendenwirbel  171. 

Lens  crystallina  579*. 

Leucocyten  104.  204*. 

Lidrinne  584*. 

Lidfalte  584*. 

Lieberkühn’sche  Drüsen  63*. 

Lien  340*. 

Ligament  160. 

Ligamentum  acromio-elavieulare  266. 
Ligamenta  accessoria  154.  158. 

» alaria  des  Occipitalgelenkes 
182. 

» alaria  genu  305. 

» annularia  434. 

Ligamentum  anuulare  pedis  458. 

» annulare  radii  274.' 

» annulare  stapedis  610*. 

» apicis  dentis  183. 

^ apicum  180. 

» arcuatum  286.  293. 

» hertini  300. 

» Botalli  234*. 

» calcaneo-cuboideum  dors.  31 9. 

» calcaneo-cuboideum  plantare 
319. 


calcaneo-ßbulare  315. 
calcaneo-naviculare  plant.  31 9. 
capituli  coslae  192. 
capituti  fihulae  308. 
capitulorum  metacarpi  trans- 
versa 287. 

» capitulorum  metatarsi  trans- 
versa 320. 

Ligamentum  capsulare  153. 

carpi  dorsale  427.  432. 
carpi  interossea  284. 
carpi  volare  prof.  286. 


Ligamenta 


Ligamenta 

Ligamentum 


» carpi  transversum  287.  43.5. 
Ligamenta  carpo-metacarpea  285. 
Ligamentum  cartilagineum  31 9. 

» ciliare  567*. 

Ligamenta  coli  65*. 

Ligamentum  colico-lienale  341*. 
Ligamenta  colli  coslae  193. 

Ligamentum  conicum  98*. 

» conoides  266. 


» coraco-acrumiale  264. 

» coraco-brachiale  270. 

» coraco-claviculare  266. 

» coronarium  hepalis  84*. 

» costo-claviculare  267. 

» costo-xiphoidea  195. 

> crico-arylaenoideum  99*. 

» crico-thyreoideum  98*. 

> crico-tracheale  98*. 
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Ligamenta  crucialadigilorum[manus)  434. 

» cruciata  genu  304. 

Ligamentum  vruciatum  des  Oocipito-verte- 
irai-Gelenkes  4 83. 

» cruciatum  pedis  458. 

» cuboideo-naviculare  ohliq-  319. 
» cuneo-metatarsale  obtiq.  319. 

» deltoides  315. 

» denticulatum  441*. 

Ligamenta  flava  110.  161. 

Ligamentum  fundiforme  460. 

» gastro-lienale  341*. 

> Gimhernati  403. 

» glosso-epiglottioum  31*. 

» hepato-cavo-duodenale  89*. 

» hepato-duodenale  34*. 

» hepato-enlericum  89*. 

» hepato  gastricum  34*.  83*. 

s hepato-gaslro-duodenale  82*. 

s hepato-phrenieum  84*. 

5 hepato-renale  83*. 

j>  hepato-umbilicak  74*.  322*. 

» hyo-epiglotticum  99*. 

» ileo-femorale  300. 

» ileo-lumbale  292. 

» ileo-sacrale  292. 

» incudis  posterius  609*. 

» infundibulo-pelvicum  172*. 

» inguinale  403. 

Ligamenta  intercarpalia  284. 

Ligamentum  interclaviculare  267. 
Ligamenta  intercoslalia  1 95. 

> inlercruraiia  179. 

» intermetalarsalia  319. 

Ligamentum  intermusculare  339. 

» intermusculare  bracliü  415. 

» interosseum  antebrachii  276. 

» interosseum  cruris  307. 

Ligamenta  mterspinaiia  180. 

» iiitertransversaria  179. 
j.  intervertebralia  178. 

» ischio-sacralia  292. 

Ligamentum  laciniatum  458. 

> latum  Uteri  160*.  171*. 

» longitudinale  anterius  180. 

s longitudinale  posterius  ISO. 

Ligamenta  mallei  610*. 

Ligamentum  rnalleoli  fibulae  315. 

» melatarsale  transversum  319. 

> mucosum  305. 

» nuchae  1 89. 

» ovarii  173*. 

» ovario-pelvieum  172*. 

Ligamenta  palpebralia  583*. 

Ligamentum  patellae  303. 

j pectinatum  iridis  568*. 

» phrenico-Henale  341*. 
j piso-hamatum  286, 

» pisQ-metacarpeum  286. 
s popliteum  obiiquum  306. 

j.  Poupartii  403. 

» pterygo-maxiUare  241. 

» pubo-femorale  300. 

Ligamenta  pubo-prostatica  186*. 


Ligamentum  pulmonale  1 1 6*. 

Ligamenta  radiata  195. 

Ligamentum  radiatum  carpi  286. 

» rhomboides  283. 

» sacro-coccygeum  180. 

» spinoso-sacrum  292. 

» spirale  {cochleae)  602*. 

> slerno-claviculare  267. 

Ligamenta  sterno-coslalia  194. 

Ligamentum  slylo-hyoideum  216.  243. 

» stylo-maxiUare  241. 

» Suspensorium  dentis  epistrophei 
183. 


» Suspensorium  hepatis  74*.  83*. 

» Suspensorium  penis  183*.  190*. 

Ligamenta  talo-calcanea  315.  316. 

» lalo-flbularia  315. 

Ligamentum  talo-naviculare  dorsale  318. 

» teres  femoris  299. 

» teres  hepatis  74*. 

» teres  Uteri  160*.  171*. 

» thyreo-arytaenoideum99*.t  0 1 *. 

» thyreo-hyoideurn  97*.  101*. 

Ligamenta  libio-fibularia  31 5. 

Ligamentum  transversum  carpi  286. 

» transversum  scapulae  264. 

» transversum  des  Atlanto-occ  - 

})i(ai-Gelenkes  183. 

» trapezoides  266. 

» trianguläre  hepatis  83*. 

» » [urogenit.)  1 86*. 

» tuberculi  costae  194. 

» tuberoso-sacrum  292. 

» vaginale  154*.  136*. 

Ligamenta  vaginalia  434. 

Ligamentum  vesico-umbilicale  io(eca!e’284*. 
» vesico-umbilicale  medium  1 28*. 

140*. 

» vocale  99*. 


Ligula  401*. 

Limbus  Vieussenii  212*. 

Linea  alba  400. 

» aspera  298. 

» axillaris  325. 

» Douglas»  406. 

» glutaea  289. 

» üeo-pectinea  293. 

» innominata  290. 

» intercondylea  298. 

» mammiUaris  325. 

« mylo-hyoidea  239. 

» nuchae  201. 

» papillaris  325. 

» parnsternalis  324. 

» poplilea  391. 

» scapularis  325. 

K Spigelii  406. 

» sternalis  324. 

» temporalis  217, 

» terminalis  293. 

Lingua  28*. 

Lingula  cerebelU  395*. 

» mandibulae  239. 
s sphenoidalis  207. 
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Linse,  Bau  derselben  579*. 

» Kntwiekelung  557*. 

Linsenkern  des  Großhirns  420*.  431*. 

Linscnkernschlinge  434*. 

Linsenstei'n  580. 

Lippen  7*. 

Lippendruseu  11*. 

Liquor  cerebrospinalis  4 42*. 

Littre’sche  Drüsen  188*. 

Lobulus  101. 

» auriculae  615. 

» centralis  394*. 

Lohns  101. 

» biventer  395*. 

» caudalus  75*. 

’ centralis  4 1 1 *. 

» cuneiformis  395*. 

» frontalis  410*. 

» gracilis  395*. 

» lunatus  395*. 

» occipitalis  4)3*. 

» olfactorius  379*.  41  4. 

» paracentralis  425*. 

» parietalis  414*. 

» qmdrangitlaris  395*. 

» quadratus  75*. 

» sernilunaris  395*. 

» Spigelü  75*. 

» tempwaUs  41 3*. 

Locus  coeruleus  401*. 

Lückzähne  23*. 

Luftröhre  107*. 

Luftwege  94*. 

Luftzellen  1 1 3*. 

Lunatum  278. 

Lungen  1 09*. 

Lungenarterie  233*. 

Lungenbläschen  1 1 3*. 

Lungenkreislauf  203*. 

Lungenvenen  303*. 

Lungenwurzel  110*. 

Lunula  536*. 

Luys’scher  Körper  411*. 

Lymphcapillarea  230*. 

Lymphdrüsen,  Bau  derselben  333*. 

Lymphe  204*. 

Lymphfollikel  233*. 

Lymphgelaßo  331*. 

Lymphgefäßsystem  203*.  329*. 

Lymphherzen  332*. 

Lymphknoten  33  3*. 

Lymphrüurne  332*. 

Lymphscheiden  331*. 

Lymphspalten  330*. 

Lymphzellen  104*.  205*. 

Lyra  418*. 


31. 

Macula  aoustica  600*. 

» cribrosa  595*. 

» germinativa  53. 

» lutea  562*’  575*. 


Magen  53*. 

Mahlzähne  23*. 

Malleolus  301.  303. 

Malleus  238. 

Malpighi’sche  Pyramide  132*. 

» Körperchen  der  Milz  3 42*. 

“ » der  Niere  130*. 

* » » » 

Genese  derselben  1 26*. 

Mamma  545*. 

Mammartasche  545*. 

Mammillarlinie  325. 

Mandel  35*. 

Mandelkern  432*. 

Mandibula  238. 

Männliche  Geschlechtsorgane  144*. 

Mark  der  Knochen  148. 

Markhühle  141. 

Markleisteu  393*. 

Markräume  139.  146. 

Marksegel,  hinteres  396*. 

» vorderes  397*. 

Markstrahlen  133*. 

Markzellen  146. 

Marsupium  305. 

Mastdarm  69*. 

Maxilla  inferior  238. 

» Superior  229. 

Meatus  acuslicus  externus  212. 

» acuslicus  internus  212. 

» narium  247. 

Meckel’scher  Knorpel  224.  236. 

Medial  44. 

Median  44. 

Mediastinum  1 1 0*. 

Medulla  oblongata  374*.  381*. 

» spinalis  349*. 

Medullarplatte  64. 

Medullarrinne  64. 

Meibom’sche  Drüsen  586*. 

Membrana  aponeurotica  338. 

» utlanto-occipitalis  182. 

» capsularis  581*. 

» chorio-capillaris  566*. 

» decidua  89.  177*. 

» , Descemetii  565*. 

» flaccida  607*. 

» gramtlosa  1 63*. 

» Injaloidea  578*. 

» intermuscularis  339. 

» interossea  276. 

» interossea  anlebrachii  276. 

» interossea  cruris  307. 

» limitans  572*. 

» mucosa  3*. 

» obluratoria  291 . 

» pharyngo-basilaris  46*. 

» pupillaris  581*. 

» quadrangularis  99*. 

» Reissneri  602*. 

» reticularis  605*. 

» Ruyschiana  566*. 

» serosa  5*. 

» slerni  194. 
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Membrana  submucosa  3*. 

. » subserosii  6*. 

» suprachorioiiiea  566*. 

> tectoria  60 ö*. 

» Ihyreo-hyoidea  97*. 

:>  tympani  607*. 

5 tympaiü-secundaria  598*. 

» vocalis  106*. 

Meninges  438*. 

Menisci  interarliculares  156. 

Menisci  dos  Kniegelenks  304. 
Mesenleriolum  88*. 

Mesenterium  SO*.  85*. 

» Knlstohung  desselben  85*. 
Mesoarium  1.59*. 

Mesocephalie  !ä59. 

Mesocoecum  88*. 

Mesocolon  68*. 

Mesoderm  57. 

Mesodermsegmcnle  66. 

Mesogastrivm  (Hegio)  325. 

Mesometrium  171*. 

Mesonephros  127*. 

Mesorchium  1 44*. 

Mesoreclum  69*. 

Mesotenon  S36. 

Metacarpus  280. 

Metamer  66. 

Metatarsus  312. 

Metanephros  129*. 

Metazoen  56. 

Milch  549*. 

Milchdrüsen,  Bau  derselben  541*. 

» Entwickelung  545*. 

Milchgänge  547*. 

Milchsaftgefäße  34  0*. 

Milchzähne  21*. 

Milz  340*. 

Mitose  SO. 

Mitteldarm  50*.  58*. 

Mittelfleisch  182*. 

Mitlelfuß  312. 

Mittelhand  280. 

Mittelhirn  273*.  402*. 

Modiolus  597*. 

Mohrenheim’sohc  Grube  391. 
Molarzähne  23*. 

Moll’sche  Drusen  587*. 

Mondbein  278. 

Monro’sches  Loch  378*.  420*. 

Mons  veneris  325. 

.Montgomery’sche  Drüsen  547*. 
Monliculus  395*. 

Moosfasern  127. 

Morgagni’sche  Hydatide  168*. 

» Tasche  105*. 

Morphologie  1. 

Morula  55. 

Mül  1er’ scher  Gang  1 43*.  158*. 
Mundbucht  7 6. 

Mundhöhle  7*. 

Muscheln  der  Nasenhöhle  247.  39*. 
Musculo-tendinöse  Organe  326. 
Musculus  abductor  coccygis  411. 


Musculus 

» 

» 


» 


» 

» 

» 

» 

» 

» 

Musculi 

Musculus 

» 

» 

» 


» 


» 

» 

» 

» 

» 

» 

» 

» 


» 


S> 


abductor  digiti  guinti  manus  436. 
ahduclor  digiti  guinti  pedis  473. 
abductor  hallucis  471. 
abductor  poUicis  brevis  435. 
abductor  pollicis  longus  430. 
adductor  femoris  brevis  450. 
adductor  femoris  longus  450. 
adductor  femoris  magnus  451. 
adductor  femoris  minimns  452. 
adductor  hallucis  472. 
adductor  pollicis  436. 
anconaeus  41 8. 
anoonaeus  brevis  418. 
anconaeus  eseternus  418. 
anconaeus  internus  41 8. 
anconaeus  longus  41 8. 
anconaeus  parvus  419. 
anconaeus  guartus  41 9. 
anlilragicus  61  7*. 
arrectores  pilorum  511*. 
ary-epiglotticus  100*. 
atlollens  auris  373. 
attrahens  auris  373. 
auricularis  anterior  373. 
auricularis  posterior  373. 
auricularis  superior  373. 
auriculo-frontalis  365. 
auriculo-labialis  365. 
auriculo-occipitalis  364. 
azygos  uvulae  38*. 
biceps  brachii  415. 
biceps  femoris  452. 
biventer  cervicis  34  9. 
biventer  maxillae-  inferioris  378. 
brachiaiis  internus  417. 
brachio.radialis  427. 
broncho-oesophageus  52*. 
buccinator  369. 
bucco-labialis  369. 
bucco-pharyngeus  47*. 
buXbo-cavernosus  197*. 
caninus  369. 
cephalo-pharyngeus  47*. 
cerato-arytaonoideus  1 02*. 
cerato-cricoideus  101*. 
cerato-pkaryngeus  48*. 
cervicalis  ascendens  354. 
cervicalis  descendens  354. 
chondro-glüssus  33*. 
chondro-pharyngeus  48*. 
ciüaris  567*. 
ciliaris  Riolani  586*. 
circumßexus  palati  mollis  37*. 
cleido-hyoideus  384. 
cleido-occipitalis  382. 
coccygeus  411. 
complexus  major  358. 
eomplexus  minor  355. 
compressor  narium  371. 
compressor  sacci  laerymalis  372 
compressor  urethrae  191*. 
constrictor  pharyngis  46*. 
coraco-brachialis  417. 
corrugator  373. 
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Musculus  uremaster  406.  156*. 

» cremasler  internus  1 57*. 

» oico-arytaenoideus  lateralis  1 02*. 
» crico-arytaenoideus  posUcus  100*. 
» crico-pharyngeus  48*. 

» crico-thyreoideus  101*. 

» crico-thyreoideus  posticus  101*. 

» crotaphiles  376. 

» cruralis  447. 

» cucullaris  346. 

» curvator  coccygis  411. 

» deltoides  412. 

» deprcssor  alae  nasi  371. 

» depressor  anguli  oris  307. 

» depressor  labii  inferioris  369. 

» depressor  septi  mobilis  nasi  371. 
» depressor  super cilii  373. 

» delrusor  urinae  1 40*. 

» digastricus  378. 

» dUatator  pupillae  568*. 

» epicranius  374. 

» epitrochleo-anconaeus  422. 

» extensor  brachii  Iriceps  417. 

» extensor  carpi  radialis  brevis  428. 

» extensor' carpi  radialis  longusi^l. 

» extensor  carpi  ulnaris  4 29. 

» extensor  coccygis  411. 

» extensor  cruris  guadriceps  447. 

» extensor digUiquinti  proprius  429. 

» extensor  digitorum  manus  428. 

» extensor  digilorim  pedis  brevis 

470. 

» extensor  digitorum  pedis  longus 

458. 

» extensor  hallucis  brevis  470. 

» extensor  hallucis  longus  460. 

» extensor  indivis  proprius  4 32. 

» extensor  pollicis  brevis  431. 

» extensor  pollicis  longus  4 31. 

» femoralis  447. 

» flexor  carpi  radialis  421. 

» flexor  carpi  ulnaris  422. 

» flexor  digüi  guinli  manus  brevis 

437. 

» flexordigili  quinti  pedis  brevis  kl  h. 

» flexor  digitorum  flbularis  467. 

» flexor  digitorum  manus  perforans 

424. 

» flexor  digitorum  manus  perforatus 

423. 

» flexor  digitorum  manus  profundus 

424. 

» flexor  digitorum  manus  sublimis 

423. 

* flexor  digitorum  pedis  communis 

longus  466. 

» flexor  digitorum  pedis  brevis  474. 

» flexor  digitorum  pedis  perforatus 

474. 

» flexor  dig.  ped.  perforans  4 60. 

» flexor  hallucis  brevis  471. 

» flexor  hallucis  longus  467. 

» flexor  pollicis  brevis  435. 

» flexor  pollicis  longus  425. 


Musculus  fronlalis  374. 

» gaslrocnemius  462. 

Musculi  gemein  444. 

Musculus  genio-epiglollicus  100*. 

» genio-giossus  32*. 

» genio-hyoideus  380. 

» glosso-palalinus  38*. 

» glosso-phai'yngeus  kl* 

» glosso-staphylinus  38*. 

» glutaeus  maximus  441. 

» glutaeus  medius  443. 

» glutaeus  minimus  443. 

» gracilis  450. 

» gracülimus  oculi  583*. 

» helicis  61 7*. 

» Horneri  590*. 

» hyo-glossus  33*. 

s hyo-pharyngens  48*. 

» ileo-costalis  334. 

» ileo-psoas  440. 

» iliacus  441. 

Musculi  incisivi  370. 

Musculus  indicator  432. 

» infraspinalus  413. 

» interarytaenoideus  102*. 

Musculi  inlercostales  394. 

» interossei  manus  437. 

» interossei  pedis  476. 

» interspinates  300. 

» intertransversarii  360. 

Musculus  ischio-cavernosus  1 98*. 

» laryngo-pharyngeus  48*. 

» latissimus  colli  388. 

» latissimus  dorsi  345. 

» taxator  tympani  61 0*. 

» tevator  anguli  oris  369. 

» levator  ani  195*. 

» levator  glandulae  thyreoideae  385. 

» levator  tabii  superioris  368. 

» levator  labii  superioris  alaeque 

nasi  368. 

» levator  menti  370. 

» levator  palpebrae  superioris  586*. 

» levator  pharyngis  48*. 

» levator  scapulae  349. 

» levator  uvulae  37*. 

» levator  veli  palatini  37*. 

Musculi  levatores  costarum  393. 

Musculus  lingualis  33*. 

» longissimus  355. 

» longitudinalis  inferior  31*. 

» longilttdinalis  superior  34*. 

» longus  capitis  387. 

» longus  colli  386. 

» lumbo-coslalis  354. 

Musculi  lumbricales  manus  437. 

» lumbricales  pedis  475. 

Musculus  malaris  373. 

» mallei  externus  610*. 

» mallei  internus  610*. 

» masseler  376. 

» mentalis  378. 

» muUifldus  358. 

» mylo-hyoideus  380. 
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Musculus  mylo-pharyngeus  47*. 

» nasalis  371. 

s oblique  ascendens  403. 

» oblique  descendens  402. 

■ > ohliqttus  abdominis  externus  402. 

> obliquus  abdominis  internus  405. 

» ohliqum  auriculae  617*. 

» obliquus  capitis  inferior  362. 

s obliquus  capitis  Superior  362. 

» obliquus  oculi  inferior  383*. 

» obliquus  oculi  Superior  582*. 

» Obturator  externus  452. 

» Obturator  internus  444. 

» occipitalis  375. 

» omo-hyoideus  383. 

» opislhothenar  339. 

» opponens  digili  quinti  manus  437. 

» opponens  digiti  quinti  pedis  474. 

» opponens  pollicis  435. 

» orbicularis  oculi  371. 

> orbicularis  oris  367. 

» orbitalis  381*. 


» palato-glossus  38*. 

» palalo-pharyngeus  38*.  48*. 

» palato-slaphylinus  37*. 

» palmar is  brevis  434. 

a palmaris  longus  421. 

Musculi  papilläres  209*. 

» pectinali  21 1 *. 

Musculus  pecUneus  449. 

a pectoratis  major  390. 

a pecloralis  minor  392. 

» peroneus  brevis  461. 

» peroneus  longus  460. 

a peroneus  terlius  459. 

» perpendicularis  liuguao  34*. 

» petro-staphylinus  37*. 

> pharyngo-palatinus  38*. 

» piriformis  443. 

> plantaris  464. 

» pleuro-oesophageus  52*. 

» popliteus  463. 

» procerus  nasi  375. 

» pronator  quadratus  426. 

» pronalor  teres  421. 

» psoas  major  440. 

» psoas  minor  441. 

» pierygoideus  externus  377. 

» pierygoideus  internus  377. 

» pterygo-pharyngeus  47*. 

> pyramidalis  402. 

» quadratus  femoris  443. 

> quadratus  labil  inferioris  369. 

» quadratus  labii  superioris  368. 

» quadratus  lumborurn  408. 

» radialis  externus  428. 

» radialis  internus  421 . 

Musculi  reclo-coccygei  70*. 

» recto-uterini  69*. 

Musculus  rectus  abdominis  401. 

» rectus  capitis  anticus  387. 

» rectus  capitis  lateralis  361. 

» rectus  capitis  posticus  361. 

> rectus  femoris  447. 


Musculi  recti  oculi  582*. 

» relractores  uteri  1 72*. 

Musculus  retrahens  auris  373. 

» rhombo-atloides  353. 

» rhomboides  348. 

» risorius  Santorini  367. 

Musculi  rolatores  dorsi  339. 

Musculus  sacro-lumbalis  354. 

» sacro-spinalis  332. 

» Sartorius  446. 

Musculi  scaleni  387. 

Musculus  semimembranosus  434. 
a semispinalis  337. 

» semitendinosus  454. 

» serratus  anticus  major  392. 

» serratus  anticus  minor  392. 

» serratus  posticus  349. 

» soleus  463. 

» splieno-staphylinus  37* 

» sphincter  ani  externus  194*. 
a sphincter  ani  internus  69*. 


» ctoacae  194* 

» sphincter  colli  363. 

a sphincter  laryngis  102*. 

» sphincter  oris  367. 

» sphincter  pupillae  368*. 

a sphincter  pylori  56*. 

» sphincter  vesicae  140*. 

» spinalis  355. 

» splenius  353. 

» slapedius  611*. 

» sternalis  390. 

» sterno-cleido-mastoideus  381. 

» sterno-hyoideus  383. 

a sterno-thyreoideus  385. 

» stylo-glossus  33*. 

B slylo-hyoideus  380. 

B slylo-pharyngeus  48*. 

B subanconaeus  419. 

B subclavius  392. 

B subcostalis  395. 

a subfemorulis  (subcruralis)  449. 

B subculaneus  colli  366. 


B » faciei  364. 

B subscapularis  41 4. 

B Supinator  brevis  430. 

B Supinator  longus  427. 

B supraspinalus  41 3. 

B suspensorius  duodeni  60*. 

B lemporalis  376. 

B tensor  fasciae  latae  433. 

B tensor  tympani  61 0*. 

B tensor  veli  palalini  37*. 

B teres  major  414. 

B teres  minor  414. 

a lhyreo-arytaenoideusinferior\  03*. 

B thyreo- arytaenoideus  internus 

103*. 

B thyreo  - arytaenoideus  superior 

103*. 

B thyreo-epiglollicus  103*. 

» thyreo-hyoideus  385. 

» Ihyreo-membranosus  103* 

» thyreo-pharyngeus  48*. 
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Musculus  libialis  antims  458. 

» tihialis  poslicus  465. 

» Irachelo-mantoideus  365. 

» tragicus  617*. 

» Iran.tversalis  355. 

» transversatis  planlae  472. 

» transversalis  lumborum  408. 

» Iransverso-analis  4 99*. 

» transverso-spinalis  357. 

» transverso-uretliralis  196*. 

» transversus  aldominis  406. 

» transversus  auriculae  61 7*. 

» transversus  linguae  33*. 

» transversus  menti  367. 

» transversus  nuchae  375. 

» transversus  perinaei  196*.  198*. 

i>  transversus  thoracis  395. 

» trapezius  346. 

» triangularis  367. 

» triangularis  sterni  395. 

» triceps  brachii  417. 

» triceps  surae  464. 

» ulnaris  externus  429. 

» ulnaris  internus  422. 

» urethralis  196*. 

» vaslus  externus  448. 

» vaslus  internus  448. 

» vastus  lateralis  448. 

» vastus  m'edialis  448. 

» vaslus  medius  447. 

» zygomaticus  367. 

Muskelbinden  337. 

.Muskelbündel  328. 

Muskelfasern  121. 

Muskelfortsatz  163. 

Muskelgewebe  119. 

Muskellehre  323. 

Muskeln  327. 

» Bau  derselben  320. 

» Wirkung  derselben  334. 

Muskelplalte  68, 

Muskelsystem  322. 

» Anordnung  desselben  341. 

Muskelzellen  1 1 9. 

Mutterbänder  171*. 

Mutterkuchen  1 79*. 

Myocardium  208*  217*. 

Myomeren  325. 

Myotom  68. 

N. 

Nabel  79. 

Nabelarterien  85.  283*. 

Nabelbläschen  87. 

Nabelring  400. 

Nabelschlinge  50*. 

Nabelstrang  88. 

Nabelvene  35.  322*. 

Nachgeburt  ISO*. 

Nachhirn  373*.  381*. 

Nacken  322. 

Nackenband  isO. 

Nackenbeuge  75. 


Naokenhücker  75. 

Nägel  535*. 

Nahrungskanal  49*. 

Nahtknochen  254. 

Nahtverbindung  der  Knochen  152. 

Nares  39*. 

Nasale  226. 

Na.se  78. 

Nasenbein  226. 

Nasenfortsatz  77. 

Nasenfurche  77. 

Nasengänge  247.  40*. 

Nasenhöhle  246.  39*. 

Nasenknorpel  228. 

Nasenmuscheln  246.  39*. 

Nasenscheidewand  221.  228. 

Nasensohleimhaut  42*. 

Naviculare  278.  311. 

Neheneierstock  158*.  176*. 

Nebenhoden  1 45*.  148*. 

Nebenhöhlen  der  Nase  222.  41*. 

Nebenkern  der  Olive  386*. 

Nebenmilzen  341*. 

Nebennieren  526*. 

Nephrostom  127*. 

Nerven  445*. 

Nervenfasern  127. 

Nervengewebe  123. 

Nervenplexus  44  8*. 

Nervenscheide  447*. 

Nervensystem  344*. 

» centrales  346*. 

* peripherisches  4 45. 

Nervenzellen  124.  347*. 

Nervus  abducens  466*. 

» accessorius  IFüHsii  4 78*. 

» acusticus  470*. 

Nervi  alveolares  inferiores  466*. 

» alveolares  superiores  460*. 

» ano-coccygei  517*. 

» auriculares  anterUrres  462*. 

Nervus  auricularis  magnus  485. 

» auricularis  posterior  469*. 

» auriculo-lemporalis  461*. 

» axillaris  489*. 

Nervi  brachiales  491*. 

Nervus  buccalis  Ibuecinatorius]  443*. 

Nervi  cardiaci  476*.  522*. 

Nervus  carotico-tympanicus  473*. 

» carolicus  .820*. 

Nervi  cerebrales  449*. 

» cerebrospinalis  445. 
s cervicales  484*. 

Nervus  cervicatis  descendens  487*. 

Nervuli  ciliares  breves  454*. 

» ciliares  iongi  457*. 

Nervus  circum/lexus  490*. 

» coccygeus  517*. 

» cochlearis  470*. 

» collateralis  ulnaris  498*. 

» communicans  faciei  467*. 

» communicans  ßbularis  501*. 

» communicans  libialis  564*. 

» crotaphitico-buccinatorius  461*. 
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Nermis  cruralis  SOS*. 

Nervi  cutanei  ahdommis  anteriores  502*. 

» cutanei  abdominis  laterales  502*. 
Nervus  cutaneus  brachü  exlernus  492*. 
s cutaneus  brachiiiniernusmajor  495*. 
j cutaneus  brachü  internus  minor 
495*. 

» cutaneus  brachü  posterior  inferior 
498*. 

» cutaneus  brachü  posterior  superior 
497*. 

Nervi  cutanei  clunium  inferiores  509*. 

» cutanei  clunium  posteriores  504*. 

» cutanei  clunium  superiores  503*. 
Nervus  cutaneus  cruris  posterior  511*. 

» cutaneus  dorsi  pedis  externus  51 4*. 

» culaneus  dorsi  pedis  internus  512*. 

» cutaneus  dorsi  pedis  medius  512*. 

» culaneus  femoris  externus  507*. 

» cutaneus  femoris  internus  508*. 

a cutaneus  femoris  medius  508*. 

» cutaneus  femoris  posterior  509*. 

» culaneus  humeri  posterior  490*. 

Nervi  cutanei  pectoris  anteriores  5o2*. 

» cutanei  pectoris  laterales  5Ü2*. 

» cutanei  perinaei  509*. 
j>  dentales  460*.  466*. 

» digitales  dorsales  manus  499*. 

» digitales  dorsales  pedis  512*. 

» digitales  plantares  515*. 

» digitales  volares  493*.  497*. 

Nervus  dorsalis  ctiloridis  51 6*. 
j.  dorsalis  penis  517*. 

» dorsalis  scapulae  491*. 

■ » ethmoidulis  457*. 

» ethmoidalis  posterior  457*. 

» facialis  467*. 

» femoralis  508*. 

s fibularis  511*. 

» frontalis  457*. 

» genito  - cruralis  {genilo- femoralis) 
506*. 

» glosso-pharyngeus  471*. 

» glutaeus  inferior  509*. 

glutaeus  superior  509*. 

Nervi  haemorrhoidales  inferiores  516*. 
Nervus  hypoglossus  479*. 

> Jacobsonii  472*. 

» üeo-hnpogaslricus  505*. 

» ileo-inguinalis  505*. 

» infraorbitalis  458*.  460*. 

» infratrochlearis  458*. 

Nervi  intercostales  500*. 

Nervus  intercoslo-humeralis  502*. 

> inlerosseus  cruris  51  4*. 

» inlerosseus  externus  499*. 

» inlerosseus  internus  anlebrachii 
493*. 

» ischiadicus  510*. 

» ischiadicus  minor  509*. 

Nervi  labiales  anteriores  507*. 

» labiales  inferiores  4C6*. 

» labiales  posteriores  516*. 

» labiales  superiores  461*. 


Nervus  lacrymalis  457*. 

» laryngeus  inferior  476*. 

» laryngeus  medius  475*. 

» laryngeus  superior  476*. 

» lingualis  464*. 

Nervi  lumbales  502*. 

Nervus  lumho-inguinalis  507*. 

» mandibularis  4 66*. 

» masselericus  463*. 

* masticatorius  461*. 

» maxillaris  inferior  466*. 

» maxillaris  sitperior  458*. 

» meatus  audilorii  externi  46*. 

» medianus  493*. 

» mentalis  466*. 

» musculo-culaneus  492*. 

» mylo-hyoideus  466*. 

Nervi  nasales  anteriores  458*. 

» nasales  interni  458*. 

» nasales  laterales  461*. 

» nasales  posteriores  459*.  460*. 

Nervus  nusalis  externus  458*. 

» naso-ciliaris  457*. 

» naso-palatinus  459*. 

» obturatorius  507*. 

» occipitalis  magnus  484*. 

» occipitalis  minor  485*. 

» oculcmiotorius  455*. 

Nervi  oesophagei  476*. 

Nervus  olfactorius  451*. 

» ophlhalmicus  456*. 

» opticus  4.53*. 

I.  » Bau  desselben  559*. 

Nervi  palatini  459*. 

» palpebrales  inferiores  458*. 

» palpebrales  superiores  457*.  461*. 

Nervtis  patheticus  455*. 

» perfotans  492*. 

Nervi  perinaei  516*. 

Nervus  peroneus  511*. 

» peroneus  profundus  513*. 

» peroneus  superßcialis  512*. 

» pelrosus  profundus  rnajor  458*. 

» pelrosus  profundus  minor  473*. 

» pelrosus  superficialis  major  458*. 
468*. 

» pelrosus  superficialis  minor  464*. 
473*. 

» phrenico-ahdominalis  488*. 

» phrenicus  487*. 

* plantaris  515*. 

» pneumo-gastricus  474*. 

» pterygoideus  externus  463*. 

» pterygoideus  internus  464*. 

» pterygo-palalinus  459*. 

» pudendus  516*. 

» pudendus  inferior  s.  longus  509*. 

» radiaüs  497. 

» recurrens  478*. 

» recurrens  rami  primi  n.  Irig.  456*. 

» recurrens  ranii  secundi  n.  trtge- 
mini  458*. 

» recurrens  rami  tertii  n.  trigimini 
461*. 
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Nervus  recurrens  vagi  476*. 

» respiratorius  externus  491*. 

» respiratorius  internus  487*. 

Nervi  sacrales  502*. 

Nervus  saphenus  major  508*. 

> saphenus  minor  508*. 

Nervi  scrotales  anteriores  507*. 

» scrotales  post.  54  6*. 

Nervus  sepli  narium  459*. 

Nervi  sinu-vertebrales  518*. 

Nervus  spermaticus  externus  507*. 

!>  spheno-ethmoidalis  457*. 

> spheno-palatinus  458*. 

Nervi  spinales  482*. 

Netxus  spinostis  461*. 

Nervi  sptanchnici  523*. 

Nervus  stapedius  469*. 

» stylo-hyoideus  et  digastricus  4 69*. 
» subclavius  489*. 

» subcutaneus  colli  inferior  487*. 

» subcutaneus  colli  medius  487*. 

» sifbctitaneus  colli  superior  470*. 

».  subcutaneus  malae  458*. 

» sublingualis  466*. 

Nervi  suhmaxillares  464*. 

Nervus  suhoccipitalis  48  4*. 

Nervi  subscapulares  490*. 

» supraclaviculares  487*. 

Nervus  supraorbitalis  457*. 

» suprascnpularis  491*. 

» supralrochlearis  357*. 

» suralis  51 4*. 

» sympathicus  517*. 

» temporalis  profundus  463*. 

» temporalis  superficialis  461*. 

» tensoris  tympani  464*. 

» tensoris  veli  palatini  464*. 

» tentorii  456*. 

Nervi  thoracales  499*. 

» thoracici  anteriores  489*. 

Nervus  thoracicus  longus  (thoracicus  poste- 
rior) 491*. 

» tibiatis  513*. 

Nervi  tracheales  476*. 

Nervus  trigeminus  4.5  5*. 

» trochlearis  455*.  ■ 

» tympanicus  472*. 

9 ulnaris  496*. 

9 Vagus  471*. 

9 vestibularis  47  0*. 

» vidianus  459*. 

9 zygomativo- facialis  458*. 

9 zygomatieo-temporalis  458*. 

Nest  396*. 

Netz,  großes  85*. 

» kleines  83*. 

Netzbeutel  87*. 

Netzhaut  557*.  571*. 

Nelzknorpel  115. 

Neurilemma  129. 

Neuroglia  1 32.  346*. 

Neuron  349*. 

Nidus  avis  396*. 

Nieren,  Bau  derselben  131*. 


Nieren,  Entwickelung  derselben  1 29*. 
Nierenarterien  272*. 

Nierenbecken  130*.  137*. 
Nierenkelche  130*.  137*. 
Nierenpapillen  132*. 

Nierenpyramiden  132*. 

Nierenvenen  320*. 

Nodulus  Arantii  210*. 

>•  cerebelli  396*. 

» Santorini  104*. 

» IVrisbergii  104*. 

Normalconjugata  294. 

Nucha  223. 

Nuck’scher  Canal  160*. 

Nucleolus  4 8. 

Nucleus  47. 

» ambiguus  472*. 

» amygdalae  432*. 

» arciformis  389*. 

» caudatus  429*. 

» cuneatus  384*. 

9 denlntus  cerebelli  399*. 

9 fastigii  399*. 

9 glolmus  399* 

9 gracilis  384*. 

9 lentiformis  429*. 

9 olivaris  385*. 

Nuclei  pontis  391*. 

Nucleus  pulposus  163.  179. 

9 pyramidalis  386*. 

9 tegmenti  405*. 

Nussgelek  1 59. 

Nymphae  183*.  191*. 

0. 

Oberarmbein  267. 

Oberhaut  530*. 

Oberkiefer  229. 

Oberschenkelknochen  297. 

Obex  401*. 

Occipitale  204. 

Occiput  243. 

Odontoblasten  116.  18*. 

Oesophagus  51*. 

Ohr  614*. 

Ohrklappe  615*. 

Ohrknorpel  61 6*. 

Ohrknoten  463*. 

Ohrmuschel  615*. 

Ohrschmalzdriisen  543*. 
Ohrspeicheldrüse  1 4*. 

Ohrtrompete  44*. 

Olecranon  267. 

Oliva  373*. 

Olivenkern  385*. 

9 oberer  392*. 
Olivenkleinhirnbahn  389*. 
Olivenzwischenschichte  388*. 

Omenlula  68*. 

Omentum  majus  85*. 

9 minus  83*. 

Omoplata  262. 

Ontogenie  1.  52. 
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Oolemma  53.  163*. 

Operculum  424*. 

Ora  serrata  566*. 

Orbiculus  ciliaris  566*. 

Orbita  198. 

Orbito-sphenoid  207. 

Organ  1.  38. 

Organismus  1.  38. 

Organsystem  42. 

Origo  der  Muskeln  331. 
Orthocephalie  260. 

Orthognathie  260. 

Os  basilare  206. 

» capitatum  2. 

» centrale  ^Tl-  310. 

» coccygie  175. 

» coracoides  262.  264. 

» coxae  288. 

» cuboides  312. 

» cuneifortne  31 1 . 

» ethmoidale  222. 

» femoris  210. 

» frontale  219. 

» hamatum  279. 
s humeri  267. 

» hyoides  242. 

» ilei  289. 

» Incae  205. 

» incisivum  232. 

» innominatum  238. 

» intermaxillare  229. 

» intermedium  271. 

» interparietale  202. 

» ischii  289. 

» jugale  234. 

» lacrymale  223. 

» lunatunt  27 1 . 
s magnum  279. 

5 malae  234. 

I.  maxiUare  inferius  238. 

» » superius  229. 

» mullangulum  majus  278. 

, minus  270. 

» nasale  236. 

» naviculare  311. 
s.  occipitale  201. 

» palatinum  232. 

» parietale  217. 

» petrosum  231. 

» pisiforme  278. 

» praemaxiltare  229. 

» priapi  190*. 

» pterygoideum  205. 

» pubis  289. 

» radiale  278. 

» sacrum  173. 

» scuphoides  278. 

» sphenoidale  205. 

» squamosum  210. 

» temporis  210. 

» trapezium  278. 

» trapezoides  279. 

» triquetrum  278. 

» turbinatu7H  225. 

Gec.ksbaük,  Aniitomie.  6.  Aufl.  U. 


Os  tympanicum  211. 

» ulnare  278. 

» uncinatum  279. 

» vomeris  227. 

» zygomaticum  234. 

Ossa  carpalia  277. 

» intercalaria  254. 

» metacarpalia  280. 

» metatarsalia  312. 

» sesamoidea  301. 

» suprasternalia  266.  292. 

» tarsalia  309. 

Ossicula  auditus  237. 

» Bertini  207.  224. 

» Wormiana  254. 

Ossiculum  lenticulare  237. 

Ossification  136. 

Ossificationspunkt  144. 

Osteoblasten  116. 

Ostium  des  Herzens  209*. 

Otooonia  601*. 

Otolithen  601*. 

Ovarium  160*. 

Oviduct  166*. 

Ovum  53. 

P. 

Pacchioni’sche  Granulationen  218.  442*. 
Pacini’sche  Körperchen  131.  497*. 
Palatinum  232. 

Palatum  durum  230.  7*. 

, molle  7*.  35*. 

Palma  277. 

Palpebrae  584*. 

Pancreas  70*. 

Panniculus  adiposus  332*. 

» carnosus  348.  366. 

Papilla  acustica  basilaris  603*. 

Papillae  clavatae  30*. 

» cutis  532*. 

» dentis  16*. 

» filiformes  29*. 

» foliatae  31*. 

» fungiformes  29*. 

Papilla  lacrymalis  589*. 

Papillae  linguae  30*. 

Papilla  mammae  545*.  547*. 

» nervi  optici  562*. 

Papillae  renales  1 32*. 

» tactus  5.52*. 

» vallatae  31*. 

Papillarlinie  325. 

Papillarmuskeln  209*. 

Paradidymis  150*. 

Paraplasma  47. 

Parasternallinie  224. 

Parietalauge  377*. 

Parietale  217. 

Paroophoron  158*.  175*. 

Parotis  14*. 

Parovarium  158*.  176*. 

Patella  303. 

Paukenfell  607*. 
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Paukenhöhle  2H. 

Paukensaite  469*. 

Paukentreppe  598*. 

Pecten  pubicus  290. 

PeduncuU  cerebelU  384*. 

» cerebri  39t*. 

Pelvis  293. 

. 137*. 

Penicilli  tienis  342*. 

Penis  183*.  188*. 

Penisknochen  190*. 

Pepsindrüsen  57*. 
Pericardialhöhle  5*.  220*. 
Pericardium  220*. 

Perichondrium  136.  146. 
Perichorioidealraum  566. 
Perilymphe  599*. 

Perimysium  329. 

Perinaeum  183*.  194*. 
Perineurium  447*. 

Periorbita  581*. 

Periost  136.  146. 

Peritonealhöhle  5*. 

Perone  302. 

Pes  anserinus  467*. 

» hippocampi  major  416*.  418*. 
» > minor  421*. 

Petrosum  210. 

Peyer’sche  Drüsen  63*. 

Pfanne  155. 

Pfeilerzellen  604*. 

Pfeilnaht  218. 

Pferdeschweif  483*. 

Pflüger’sche  Schläuche  162*. 
Pflugscharbein  227. 

Pförtner  53*. 

Pförtnerklappe  56*. 

Pfortader  320*. 

Pfropf  399*. 

Phalangen  der  Finger  282. 

» der  Zehen  31 3. 
Pharynx  43*. 

Pharynxtasche  45*. 
Pharynxtonsille  45*. 

Philtrum  39*. 

Phylogenie  1.  93. 

Physiologie  40. 

Pialscheide  569*. 

Pia  maler  438*.  443*. 
Pigmentzellen  1 1 0. 

Pisifornie  278. 

Placenta  179*. 

Planta  308. 

Planum  nuchale  204. 

» üccipitale  204. 

» orbitale  230. 

X.  popliteum  298. 

» temporale  243. 

Plattenepithel  95. 

Platycephalie  260. 

Platysma  myodes  363.  366.  381. 
Pleura  116*. 

Pleurahöhle  5*.  1 1 6*. 
Pleuro-peritoneal-Höhle  5*. 


Plexus  aorticus  521*. 

» brachiatis  488*. 

» cardiacus  523*. 

» caroticus  533*. 

» caudalis  505*. 

» cavernosus  523*. 

» cervicalis  485*. 

» chorioides  408*. 

» » ventriculi  lateralis  419*. 

® • quarti  402*. 

» ciliaris  567*. 

» coccygeus  51 1*. 

» coeliacus  524*. 

» coronarius  cordis  521*. 

» » ventriculi  521*. 

» cruralis  504*. 

» deferentialis  525*. 

» enlericus  525*. 

» feimralis  504*. 

» ganglioformis  474*.  . 

» gastricus  478*. 

» hepaticus  524*. 

» hypogastricus  525*. 

» ischiadicus  505*. 

» Uenalis  524*. 

» lumbalis  503*. 

» lumbo-sacraUs  504*. 

» lymphatici  339*. 

» mesentericus  525*. 

» myentericus  585*. 

» nodosus  474*. 

» oesophageus  478*. 

» parotideus  467*.  470*. 

» pharyngeus  475*.  523*. 

» prostaticus  525*. 

» pudendus  505*. 

» pulmonalis  477*.  524*. 

» renalis  524*. 

» sacralis  504*. 

» solaris  521*. 

» spermaticus  525*. 

» spiralis  600*. 

» suprarenalis  524*. 

» thyreoideus  523*. 

» lympanicus  472*. 

» iitcro-vaginalis  525*. 

» venosus  basüaris  310*. 

» » haemorrhoidatis  323*. 

» venosus  pampiniformis  320*. 

» » pterygoideus  313*. 

» » pudendalis  323*. 

» » sacralis  323*. 

» » santorinianus  323*. 

» » spermaticus  32 e*. 

» venosi  spinales  317*. 

» venosus  vaginalis  et  uterinus  323*. 

» » vesicalis  323*. 

» vesicalis  323*. 

Plicae  adiposae  305*. 

Plica  ary-epigloUica  104*. 

Plicae  Douglasii  172*. 

Plica  epigastrica  409. 

» fimbriata  28*. 

» glosso-epiglottica  104*. 
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Plicae  Kerlcringii  61*. 

Plica  nervi  laryngei  104*. 

Plicae  palmalae  1 69*. 

Plica  rectoUenalis  90*. 

» semilunaris  586*. 

» subungualis  9*. 

Plicae  sigmoides  coli  65*. 

» synoviales  154. 

» villosae  56*. 

Polster  406*. 

Pomum  Adami  95*. 

Pons  Varolii  375*.  390*. 

Ponticulus  401*. 

Porencanäle  98. 

Porta  hepatis  74*. 

Praecuneus  425*. 

PraemaxiUare  229. 

Prämolarzähne  23*. 

Praeputium  189*. 

Präsphenoid  205. 

Prelum  abdominale  407. 

Primitivfaltcn  64. 

Primitivorgane  39. 

Primitivrinne  64. 

Primitivstreif  64. 

Primordialcraniiini  196. 

Primordialei  162. 

Processus  accessorius  172.  239. 

» alveolaris  231. 

> articularis  164. 

» » mandibulae  239. 

» ciliares  562*.  566*. 

» clinoidei  206.  257. 

» cochleariformis  214. 

» condyloides  239. 

» coracoides  264. 

» coronoides  240. 

» costarius  166. 

» ensiformis  191.  209. 

> ethmoidalis  222. 

» falciformis  292.  456. 

» » fasciae  latae  456. 

» folianus  238.  581*. 

j inlerjugularis  203.  213. 

» jugalis  215. 

> jugularis  203. 

» lacrymalis  225. 

» mammillaris  172. 

» masloides  2 1 0. 

>■  maxillaris  [elhm.)  225. 

» muscularis  der  Wirbel  1 63. 

» » der  Stellknorpel  98*. 

» obliquus  164. 

» odontoides  1 68. 

» palatinus  231. 

> paramastoides  203. 

» pterygoideus  207. 

» reticularis  d.  Rückenmarks  357*. 

» spinosus  163. 

» styloides  ossis  temporum  21 6. 

» styloides  radii  272. 

s.  styloides  ulnae  273. 

» supracondyleus  279. 

» temporalis  240. 


Processus  transversus  164. 

I.  trochlearis  462. 

I.  uncinatus  224. 

» vaginalis  {sphen.)  209. 

» » des  Peritoneum  153*. 

I » vermiformis  67*. 

j vocalis  98*. 

» xiphoides  190. 

» sygomaticus  215. 

Prognathie  260. 

Prominentia  laryngea  95*. 

Promontorium  der  Wirbeläule  183. 

, des  Petrosum  214. 

Pronephros  126*. 

Pronation  275. 

Prostata  185*. 

Prostoma  56. 

1 Protoplasma  47. 

Proximal  45. 

Pterygoid  205. 

Pulpa  der  Milz  342*. 

» der  Zähne  15*. 

Pulsadern  201*.  222*. 

Pulvinar  299. 

» des  Thalamus  406*. 

Puncta  lacrymalia  585*. 

Punctum  ßxum  331. 

» mobile  331. 

Pupille  561*. 

Purkyne’sche  Fäden  219*. 

» Zellen  397*. 

Pulamen  436*. 

Pylorus  53*. 

Pyramide  des  Cerebellum  396*. 
Pyramiden  d.  verl.  Markes  482*. 
Pyramidenfortsätze  133*. 

Pyraraidenkern  386*. 
Pyramidenkreuzung  386*. 

> sensible  387*. 

Pyramidenstränge  363*.  382*. 
Pyramidenzellen  422*. 

Pyramidcs  posteriores  400*. 

Pyramis  vestibuli  595*. 

Quastengeflecht  320*. 

Querfortsatz  164. 

R. 

Rabenschnabelfortsatz  264. 

Rachen  44*. 

Rachenenge  35*. 

Radiale  278. 

Radiatio  caudicis  434*. 

» corporis  callosi  434*. 

» thalami  optici  434*. 

Radio-carpal-Gelenk  283. 
Radio-ulnar-Gelenk  273.  274. 

Radius  271. 

Randbogen  379*.  415*. 

Randwülste  424*. 

Randzone  361*. 


41* 
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Raphe  meduUae  oblongatae  388*. 

» palati  duri  9*. 

» perinaei  ^ 82*. 

» pharyngis  46*. 

» pontis  391*. 

» scroti  183*. 

Rautengrube  375*.  400*. 

» Decke  derselben  374*.  385*. 
Recessus  cochleäris  595*. 

» eUipticus  595*. 

» glosso-epiglotticus  31*. 

» labyrinthi  592*. 

» laryngeus  104*. 

» peritoneales  92*. 

» sphaericus  593*. 

Rectum  64*.  69*. 

Regenbogenhaut  567*. 

Regio  olfactoria  40*. 

» respiratoria  40*. 

» sublhalamica  411*. 

Regionen  des  Körperstammes  323. 
Reißner’sche  Membran  602. 

Renes  131*. 

Respirationsbtindel  390*. 
Respirationsorgane  93*. 

Rete  mirabile  230*. 

» mucosum  Malpighü  531*. 

» vascutosum  Ilalleri  147*. 

Retina,  Anlage  derselben  557*.  571*. 

> Bau  derselben  571*. 

Retinacula  tendinum  424. 

Retinaculum  peroneorum  262. 
Retroperitonealhernien  92*. 
Rhinencephalon  413*. 

Riechbein  222. 

Riechgrube  77.  554*. 

Riechkolben  414*. 

Riechhlappen  379*.  414*. 

Riechnerven  450*. 

Riechspalte  40*. 

Riechstreif  428*. 

Riechzellen  554*. 

Riegel  401*. 

Riemchen  401*. 

Riesenzellen  149. 

Rima  olfactoria  40*. 

Rinde  des  Großhirns  421*. 

> » Kleinhirns  394*. 

Ringknorpel  97*. 

Rippen  185. 

Rippenbogen  195. 

Rippenknorpel  1 87. 

Röhrenknochen  141. 

Rolando’sche  Furche  425*. 

Rolando’scher  Strang  384*. 

Rollhügel  298. 

Rollmuskeln  des  Oberschenkels  443. 
Rollmuskelnerven  510*. 

Rosenmüller’sche  Grube  44*' 
Rosenmüller’s  Organ  158*.  176*. 

Rosen vene  325*. 

Rostrum  sphenoidale  207. 

Rotatio  139. 

Rotula  303. 


I Rückenmark,  Anlage  249*. 

» äußeres  Verhalten  353* 

» innere  Structur  338*. 

I Rückenmarknerven  482*. 

; Rückenmuskeln  343. 

Rückgrat  162. 

Rückgratcanal  163. 

Rudimentäre  Organe  41. 

Rumpf,  Entwickelung  desselben  79. 
Rumpfskelet  162. 

Ruthe  188*. 

S. 

S romanum  68*. 

Sacculus  593*. 

Saccus  endolymphaticus  592*. 

> lacrymalis  589*.  , 

» vitellinus  72.  ' 

Sacralnerven  503*. 

Sacralwirbel  172. 

Sacrum  171. 

Säulen  des  Gewölbes  417*. 

Sagittal  44. 

I Salpinx  612*. 

Samen  1 47*. 

Samenbläschen  150*. 

Samencanälchen  146*. 

Samenfäden  1 47*. 

Samenhügel  185*. 

Samenleiter  149*. 

I Samenstrang  157*. 

I Samenröhren  134*. 

' Sarcolemma  1 22. 

! Sattel  208. 
j Sattelgelenk  159. 

! Sattelknopf  206. 

Sattellehne  206. 

Sattelwinkel  237. 

Saugadern  331*. 

Saum  418*. 

Scala  tympani  598*. 

» vestibuli  598*. 

Scapha  613*. 

Scaphocephalus  218. 

Scaphoid  278. 

Scapula  263. 

Schädel  243. 

> Altersverschiedenheiten  258. 
Schädelbalken  1 98. 

Schädelbasis  249. 

Schädelformen  259. 

Schädelgruben  251 . 

Schädelknochen  200. 

Schafhaut  84. 

Schaltknochen  253. 

Schambein  290. 

Schambogen  293. 

Schamfuge  293. 

Schamlippen  182*. 

Scheide  174*. 

Scheidenfortsatz  153*. 
Scheidengewölbe  174*. 

Scheidenhäute  des  Hodens  155*. 
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Scheidenklappe  174*. 

Scheidenvorhof  18ä*.  190*. 

Scheitel  243. 

Scheitelband  1 38*. 

Scheitelbein  217. 

Scheitelliöcker  75. 

Scheitellappen  41 4*. 

Schenkelcanal  457. 

Schenkelhernien  457. 

Schenkelringe  455. 

Schiebegelenk  160. 

Schienbein  278. 

Schilddrüse  120*. 

Schildknorpel  96*. 

Schläfenbein  216. 

SchläCenfascie  376. 

Schläfcnlappen  413*. 

Schlüfenmuskel  376. 

Schlagadern  201*.  222*. 

Schleife  403*. 

Schleifenkreuzung  387*. 
Schleifenschichte  405*. 

Schleimbeulei  340. 

, subcutane  537*. 

Schleimdrüsen  11*. 

Sohleimgewebe  107. 

Schleimhäute  3*. 

Sehleuderband  460. 

Schlüsselbein  264. 

Schlund  51*. 

Schlundkopf  43*. 

Schmeckbecher  553*. 

Schmeckzellen  553*. 

Schmelz  17*. 

Schmelzkeim  19*. 

Schmelzorgan  19*. 

Schmelzprismen  19*. 

Schnecke  596*. 

Schneckenfenstcr  214. 

Schneidezähne  21*.  23*. 
Schnepfenkopf  185*. 

Scholleninuskel  463. 

Schoßfuge  293. 

Schraubcngelenk  159. 

Schulterblatt  263. 

Schultergelenk  270. 

Schultergürtel  262. 

Schulterhöhe  263. 

Schuppe  des  Hinterhauptbeines  202, 
» des  Schläfenbeins  214. 
Schuppeimabl  216. 

Schwanz  so. 

Schweißdrüsen  542*. 

Schweißporiis  513*. 

Schwellkörper  183*. 

» der  Clitoris  1 92*. 

» des  Penis  189*. 

Schwertfortsatz  191. 

Svlera  [Sclerotina]  559*.  563*. 
Scrobiculus  aordis  325. 

Scrotum  183*.  190*. 

Sebum  culaneum  544*. 

» palpehrale  585*. 

Secret  98. 


Secundinae  180*. 

Sebhügel  376*.  406*. 

Sehhügelstrahlung  434*. 

Sehloch  561*. 

Sehnen  329. 

Sehnenbogen  329. 

Sehnengewebe  311. 

Sehnenhaube  374. 

Sehnenbaut  338. 

Sehnenrollen  341. 

Sehnenscheiden  339. 

Sehnerv  452*.  559*. 

Sehnervenkreuzung  409*.  412*. 

Sehorgan  556*. 

Seitenhorn  dos  Rückenmarks  357*. 

Seitenplatten  67. 

Seitenrumpfmuskeln  326. 

Seitenstrang  355*.  367*. 

Seitenventrikel  des  Gehirns  377*.  419*. 

Sella  turcica  2U6. 

Semieanalis  tensoris  tympani  214. 

* tubae  Eustachii  214. 

Semilunarklappen  210*. 

Septum  linguae  32*. 

» membrameeum  cordis  219*. 

» mobile  nasi  39*. 

» nasi  227.  246. 

» pellucidum  379*.  418*. 

Seröse  Höhlen  4*. 

» Hülle  84*. 

Serosa  4*. 

Serum  205*. 

Sesambeine  330. 

Sharpey’sche  Fasern  117. 

Sichel  des  Großhirns  439*. 

Siebbein  222. 

Siebbeinzellen  225. 

Siebflecke  595*. 

Sinnesepithel  104. 

Sinnesorgane,  allgemeiner  Bau  derselben 
549*. 

Sinus  546*. 

» alae  parvae  31 0*. 

» cavernosus  309*. 

» circularis  309*. 

» coronarius  302*. 

>■  costo-mediastinalis  1 1 9*. 

» cthmoidalis  41*. 

» frontalis  220.  41*. 

» genitalis  143*.  158*.  185*. 

» inlercavernosus  309*. 

» lactiferus  547*. 

» lateralis  308*. 

» longitudinalis  sup.  308*. 

» maxiilaris  229.  41*. 

» Morgagnii  105*. 

» occipitalis  308*. 

» petrosus  308*.  309*. 

» phrenico-costalis 

» piriformis  104*. 

» pocularis  1 85*. 

» quarlus  236*. 

» rectus  308*. 

» rhomboidalis  375*..  400*. 
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Sinus  sagittalis  308*. 

> sphenoidalis  207. 

> tarsi  3H. 

> lenlorii  308*. 

» terminalis  1 80*. 

» transversus  {ven.)  308*. 
j.  transversus  pericardii  208*.  220*. 

» iiro-genitalis  181*. 

> Valsalvae  210*.  233*. 

» valvularum  228*. 

Situs  transversus  viscerum  93*. 

Sitzbein  289. 

Sitzhöcker  290. 

Skelet,  Zusammensetzung  161. 
Skeletsystem  133. 

» Entwickelung  desselben  136. 
Smegma  praeputii  190*. 

Somalopleura  68. 

Semite  66. 

Sonnengeflecht  324*. 

Speiche  271. 

Speicheldrüsen  12*. 

Speichelkörperchen  36*. 

Speisebrei  53*. 

Speiseröhre  51*. 

Sperma  147*. 

Spermakern  54. 

Spermatozoen  147*. 

Sphenoidale  205. 

Sphincler  ani  tertius  70*. 

» laryngis  1 02*. 

» oris  367. 

» pylori  36*. 

Spina  angularis  208. 

» dorsalis  162. 

» helicis  616*. 

> ischiadica  290. 

» mentalis  289. 

» nasalis  (es  fronlis)  220. 

» nasalis  anterior  231. 

» nasalis  posterior  234. 

» trochlearis  220. 

» tympanica  61 0*. 

Spinal  162. 

Spinalganglion  482*. 

Spinalnerven  482*. 

Spindel  597*. 

Spinnwebenhaut  438*.  4 41*. 

Spiralplatte  397*. 

Splanchnologie  44. 

Splanchnopleura  68. 

Spien  340*. 

Splenium  416*. 

Spongioblasten  573*. 

Spongiosa  der  Knochen  141.  146. 

> Architectur  derselben  147. 
Sprungbein  309. 

Sprunggelenk  314.  315. 

Spulwurmmuskeln  437.  475. 

Squama  occipitis  203. 

Squamosum  210. 

Stübchen  574*. 

Stabkranz  434*. 

Stammlappen  41  4*.  424*. 


i Stammstrahlung  434*. 

Stammzone  65. 

Stapes  237. 

Slaphyle  35*. 

Steigbügel  237. 

Steißbein  175. 

Steißdrüse  280*. 

Steißhöcker  80. 

Stellknorpel  98*. 

Stellulae  Verheyenii  1 36*. 

Stenson’scher  Gang  10*. 

Sternum  190. 

Stimmband  99*. 

Stimmmembran  106*. 

Stimmnerv  477*. 

Stimmritze  106*. 

Stirnbein  219. 

Stirnnaht  220. 

Strahlenblättchen  58U*. 

Strahlenkranz  566*. 

Strangzellen  370*. 

Stratum  bacillosum  574*. 

» corneum  331*. 

» Malpighii  530*. 

» sonale  der  Med.  oblong.  389*. 

» zonale  der  Sehhügel  410*. 

» zonale  der  Vierhügel  404*. 

Streckung  335. 

Streifenkörper  (Streifenhügel)  378*.  423*. 
Striae  acuslicae  400*. 

Stria  cornea  407*. 

Striae  longitudinales  41 7. 

» medulläres  407*. 

» obtectae  417*. 

Stria  terminalis  407*. 

Striae  transversae  417*. 

Stria  vascularis  602*. 

Strickförmige  Körper  384*. 

Stützgewebe  105. 

Subarachnoidealgewebe  442*. 
Subarachnoidealraum  438*.  442*. 
Subduralraum  438*.  441*. 

Subiculum  425*. 

Sublingualdrüse  13*. 

Submucosa  3*. 

Subserosa  6*. 

Substantia  adamantina  17*. 

» eompacta  141.  146. 

» eburnea  1 6*. 

» ferruginea  401*. 

r>  gelatinosa  centralis  360*. 

» gelatinosa  Rolandi  361. 

» nigra  403*. 

» perforata  anterior  410*.  428*. 

» per/'orata  posterior  ilb*. 

» Spongiosa  d.  Rückenmarks  360*. 

» Spongiosa  d.  Knochen  1 41.  446. 

Sulci  arteriosi  [meningei]  218. 

» des  Großhirns  424*. 

Sulcus  basilaris  391*. 

» coronarius  cordis  207*. 

» Jacobsonii  214. 

» mylo-hyoideus  239. 

» pterygo-palatinus  232. 
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Sulcus  Rolandi  425*. 

» sugiltalis  204. 

» sigmoides  212. 

» spiralis  602*. 

» tympanicus  215. 

Supercilia  542*. 

Supinatio  275. 

Suva  457. 

Sustentaculurn  tali  311. 

Sutura  152. 

» coronalis  218. 

» frontalis  220. 

» incisiva  231. 

» lambdoides  204. 

» mastoidea  216. 

» occipiUilis  204. 

» palatina  234. 

» sagitlatis  218. 

» squamosa  21  6. 

Üylvi’sche  Grube  414*. 

» Spalte  424*. 

» Wasserleitung  380*.  402*. 
Syriipathicus  517*. 

Svmpallnsches  Nervensystem,  Allgemeines 
517*. 

Symphyse  293. 

Synarthroso  151. 

Synchondrose  152. 

Synchondrosis  petro-occipitalis  216.  248. 

» sacro-coccygea  176. 

» splieno-basilaris  206. 

» spheno-petrosa  216.  250. 

Syndesmose  151. 

Synergisten  335. 

Synostose  1 52. 

Synovia  154.  156. 

Synovialfalten  154.  156. 

Synoviaimembran  154. 

Synovialsäcke  340. 

Systole  209. 

T. 

Taenia  vnedullae  oblongütae  401*. 

» medullaris  407*. 

Taeniae  coli  65*. 

» musculares  65*. 

Talgdrüsen  544*. 

Talus  309. 

Tangentlalfasern  397*.  422*. 

Tapetum  438*. 

» nigrum  577*. 

Tarsaldrüseu  585*. 

Tarsus  309. 

» der  Augenlider  585*. 

Taschenband  99*.  105*. 

Taschenklappen  228*. 

Tastballen  552*. 

Tastkörperchen  552*. 

Tastpapillon  552*. 

Tastzellen  551. 

Tegmentum  403*. 

Tegmen  tympani  213. 

Tela  chorioides  inferior  375*.  401*.  444*. 


I Tela  chorioides  superior  408*.  444*. 
Temporale  211. 

Tendo  AchilUs  464. 

Tenon’sche  Kapsel  584*. 

Tentorium  cerebelli  440*. 

Teratologie  38. 

Testis  [Tcsliculus]  144*. 

Textur  93. 

Thalamus  opticus  376*.  406*. 

Thenar  433. 

Thoracalnerven  499*. 

Thorax  186.  195. 

Thränenbcin  225. 

Thtäiicnbucht  585*. 
Thränenoanälchen  589*. 
Thränendrüsen  588*. 

Thränenfurche  77. 

Thränennasengang  589*. 
Thräncnpunkte  589*. 

Thränensack  589*. 

Thränensee  585*. 

Thymus  122*. 

Thyrcoides  120*. 

Tibia  307. 

Tonsilla  36*. 

» cerebelli  396*. 

Torus  occipitälis  205. 

Trabeculae  carneae  210*. 

Trachea  107*. 

Tractus  ileo-tibialis  445. 

» iutermedio-lateralis  357*. 

» olfactorius  4 1 4*. 

» opticus  439*. 

» spiralis  foraminulentus  598*. 
Tragus  615*. 

Trapezbein  270. 

Trapezoidbein  279. 

Trichter  376*. 

Trigeminus  455*. 

Trigeminusgruppe  451*.  453*. 
Trigonum  cervicale  324*. 

» Lieutaudii  1 39*.  1 85*. 

» Petiti  404. 

Triptis  Ilalleri  274*. 

Triquetrum  278. 

Trochanter  298. 

Trochlea  26. 

Trochlea  humeri  268. 
Trochn-ginglymtis  160. 

Trommelfell  607*. 
Trommelfelltaschen  611*. 

Truncus  nnonymus  238*. 

» broncho-mediastinalis  337*. 

» costo-cervicalis  257*. 

» intestinalis  340*. 

» jugularis  336*. 

» lumbalis  339*. 

» lumbo-sacraüs  504*. 

» lymphaticus  325*. 

» mammarius  333*. 

» subclavius  337*. 

» thyreo-cervicalis  254*. 

Tuba  Eustachii  44*.  612*. 

» Fallopii  166*. 
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Tuber  cinereum  409*. 

» frontale  218. 

» ischii  290. 

» maxülare  229. 

» mentale  239. 

j olfactorium  423*. 

5.  yarietale  217. 

» valvuUie  395*. 

Tuberculum  acusticum  471*. 

» articulare  215. 

» ileo-pubicum  290. 

» Lisfrancii  189. 

» Loweri  212. 

» pharyngeum  202. 

» pubicum  290. 

» Rolandi  381*. 

» scaleni  189. 

Tuberositas  gluiaealis  298. 

Tubuli  Belliniani  132*. 

» seminiferi  14  6*. 

» uriniferi  1 32*. 

Tunica  adnata  1 46*. 

» albuginea  des  Hodens  146*. 

» dartos  191*. 

» fihrosa  des  Auges  558*. 

» nervea  557*. 

» propria  der  Drüsen  101. 

» vaginalis  communis  156*. 

» vaginalis  propria  {testis)  155*. 

» vasculosa  des  Auges  361*. 

Türkensattel  206. 

Turbinale  224. 

Tympanioum  211. 

Tyson’sche  Drüsen  190*. 

U. 

CbergangswirLel  171. 

Ulna  272. 

Ulnare  278. 

Umbo  607*. 

Uncinatum  279. 

Ungues  335*. 

Dnterhautbindegewebe  532*. 

Unterhorn  41 6*. 

Unterkiefer  239. 

Unterkiefergelenk  240. 

Unterschenkelknoohen  301. 

Unterzunge  28*. 

Urachvs  86.  128*. 

Ureier  162*. 

Ureter  129*.  133*. 

Urethra  141*.  184*. 

Urethralgönge  14  2*. 

ürniere  125*.  127*. 

Urnierenband  143*. 

Urnierengang  69.  126*. 

Uro-genital-Sinus  1 28*. 

» männlicher  184*. 

» weiblicher  191*. 

Uro-genital-System  125*. 

Ursprung  der  Muskeln  331. 

Urwirbel  66. 

Uterus  168*' 


Uterus  masculinus  1 85*. 

Utriculus  593*. 

Uvea  568*. 

Uvula  35*. 

» cerebelli  396*. 

V. 

Vagina  174*. 

» vasorum  330*. 

Vaginae  tendinum  239. 
Vaginalportion  168*. 

Vagus  474*. 

Vagusgruppe  451*.  471*. 
Vallecula  Reilii  394* 

Valleculae  31*.  104*' 

Valvula  Bauhini  67*. 

» bicuspidalis  21 6*. 

» coli  65*. 

» Euslachii  212*. 

» fnraminis  ovalis  212*. 

» Heistern  81*. 

» ileo-coecalis  65*. 

» mitralis  216*. 

» pylori  56*. 

» Thebesii  212*. 

» tricuspidalis  21 5*. 

» triglochin  215*. 

«■  Vieussenii  305*. 

Valvulae  atrio-ventriculares  209*. 
» Kerkringii  61*. 

n semilunares  210*.  216*. 

» venarum  227*. 

Varietäten  38.  42. 

Varolsbrücke  375*.  390*. 

Vas  aberrans  149*. 

» deferens  1 47*. 

» epididymidis  147*. 

» spirale  606*. 

Faso  aberranlia  hep.  81*. 

» absorbentia  329*. 

» chylifera  340*. 

» efferentia  testis  147*. 

» interlobularia  77*. 

» intralobularia  Ti*. 

s lactifera  340*. 

» lymphalica  331*. 

» vasorum  230*. 

» vorticosa  570*. 

Vater’sche  Körperchen  131.  552*. 

» ’sches  Diverticulum  80*. 
Velum  medulläre  anlerius  397*. 

» medulläre  posterius  396*. 

» palatinum  35*. 

Vena  angularis  31 2*. 

» anonyma  302*.  306*. 

Venae  auditivae  internae  311*. 

j>  auriculares  313*. 

Vena  axillaris  314*. 

. asygos  302*.  316*. 

» basilaris  311*. 

» basilica  31 6*. 

Venae  basi  vertebrales  318*. 

» brachiales  314*.  316*. 
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Vena  Oruvkio-cephaUca  302*.  306*. 
T'enac  bronchiales  anteriores  304*. 

» bronchiales  posteriores  317*. 

» tmlbosae  187*. 

» cardinales  298*. 

Vena  c.ava  ascendens  31 8* 

» cava  descendens  306*. 

» cava  inferior  318*. 

> cava  Superior  301*.  306*. 

» cephalica  antebrachii  313. 

» cephalica  descendens  313*. 

» cephalica  humeri  31 3*. 

» cephalica  pollicis  313*. 

Venae  cerebrales  310*.  311*. 

Vena  cervicatis  profunda  307*. 

> circumfiexa  ileum  interna  323*. 
Venae  comitanles  324*. 

» coronariae  ventricuU  305*.  321*. 
Vena  cruralis  323*. 

» cyslica  321*. 

Venae  diploicae  310*. 

Vena  dorsalis  penis  323*, 

» epigastrica  inferior  324*. 

Venae  epigastricae  superficiales  323*. 
Vena  facialis  anterior  312*. 

» facialis  commimis  307*. 

» facialis  posterior  313*. 

» femoralis  324*. 

» fronlalis  312*. 

» glutaea  323*. 

Fenne  baemorrhoidales  325*. 

Vena  hemiazygos  302*.  316*. 

Venae  hepatieae  74*.  320*. 

» hepatieae  advehenles  299*.  322*. 
» hepatieae  revehenles  299*.  322*. 
Vena  hypogastrica  323*. 

» ileo-lumbalis  323*. 

. iliaca  cotnmunis  323*. 

» iliaca  externa  324*. 

» iliaca  interna  323*. 

Venae  intercostales  317*. 

Vena  intercostalis  suprema  307*. 

V'enno  interlohutares  77*.  322*. 

» inlratobulares  77*. 

Vena  jugularis  298*. 

jugularis  anterior  314*. 

» jugularis  externa  301*. 

» jugularis  interna  301*.  307*. 
Venae  labiales  312*. 

Vena  lienalis  321*. 

Venae  linguales  313*. 

Vena  lumbalis  319*. 

» lumbalis  ascendens 'Hl*.  319*. 

» magna  cordis  303. 

» magna  Galeni  311*. 

» mammaria  interna  307*. 

» media  cordis  303*. 

» mediana  antebrachii  316*. 

» mediana  colli  314*. 

» mediana  cubiti  31 5*. 

Fenne  meningeae  31 3*. 

Fenn  mesenterica  321*. 

Venae  nasales  externae  312*. 

Vena  obluratoria  323*. 


T enne  oecipilales  313*. 

» oesophageae  317*. 

» omphalo-mesentericae  73.  398*. 

T'eno  ophthalmica  311*. 

Venae  palpebrales  312*. 

T enn  parva  cordis  305*. 

T enne  phrenicae  31 8. 

Vena  poplitea  324*. 

» porlae  300*.  320*. 

Fenne  profundae  penis  323*. 

Tenn  pudenda  externa  324*. 

Venae  pulmonales  303*. 

Vena  renalis  320*. 

» sacralis  lateralis  323*. 

» saeralis  media  323*. 

» salvatella  31 6*. 

» saphena  325*. 

» spermatica  320*. 

» subclavia  314*. 

» subcutanea  colli  314*. 

» suprarenalis  320*. 

» temporalis  313*. 

» terminalis  311*. 

» thyreoidea  inferior  307*. 

» thyreoidea  superior  313*. 

» umbilicalis  85.  74*.  322*. 

Venae  uterinae  323*. 

Tenn  vertebralis  307*. 

Fenne  vorticosae  370*. 

A’enen  227*. 

» Bau  ilirei-  Wandungen  228*. 

Venengellochte  227*. 

Veneuklappen  227*. 

Venensiuusse  229*. 

Venensystem  398*. 

Ventriculus  33*. 

» cordis  207*. 

» lateralis  cerebri  311*.  4T  5*.  419*. 
» Morgagnii  105*. 

» quarlus  cerebri  374*.  400*. 

» sepU  pellncidi  418*. 

» terminalis  357*. 

» terlius  376*.  406*. 

Vererbung  90. 

Verlängertes  Mark  374*.  381*. 

Vermis  394*. 

Verlebra  prominens  166. 

Fertefcme  162.  ' 

» caudales  175. 

» cervicales  166. 

» lumbales  171. 

» sacrales  171. 

» thoranales  1 67. 

Vertex  243. 

Vesica  fellea  80*. 

» urinaria  1 38*. 

Vesicula  germinaliva  53. 

» prostatica  183*. 

» seminalis  151*. 

Vestibulum  labyrinthi  595*. 

» laryngis  103*. 

» nasi  39*. 

» oris  1*. 

» i’aginae  141*.  182*. 
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Vibrissae  43*.  542*. 

Vicg  (i’.t3j/r’sches  Bündel  411*. 
Vierhügel  377*.  402*. 

Villi  intestinales  61*. 
l'incMia  tendinum  42.5. 

Viscera  44. 

Visceralbogen  75. 

Visceralskelet  199.  433. 

Vitellus  53. 

Vogelsporn  421*. 

Vola  manus  ‘in.  433. 

Vomer  227. 

Vorderarraknoclien  271. 

Vorderdarm  50*.  51*. 

Vorderhirn  373*.  412*. 

Vorderhorn  des  Rückenmarks  337*. 

» des  Seitenventrikels  426*. 
Vorderstrang  des  Rückenmarks  355*. 
Vorhaut  189*. 

Vorhof  des  Herzens  202*. 

» des  Hororgans  395*. 

» der  Mundhöhle  7*. 

» der  Nase  39*. 

» der  Scheide  141*.  191*. 

Vorhofsfenster  214. 

Vorhofssäckchcn  592*. 

Vorhofstreppe  598*. 

Vorhofszwiebeln  193*. 

Vorkammer  202*. 

Vormauer  431*. 

Vorniere  127*. 

Vorsteherdrüse  1 83*. 

Vortex  cordis  218*. 

Vorzwickel  425*. 

W. 

Wade  457. 

Wadenbauchmuskeln  462. 

Wadenbein  302. 

Wanderleber  85*. 

Wanderzellen  104. 

Wangenbein  234. 

Wangenhöhle  7*. 

Warze  545*.  547*. 

Warzenhof  545*.  547*. 

Wasserlippen  191*. 

Weibliche  Geschlechtsorgane  158*. 
Weiche  325.  . 

Weisheitszahn  26*. 

Weiße  Substanz  343*. 

Wespenbein  203. 

Wharton’sche  Sülze  87. 

Wilson’scher  Muskel  197*. 
Wimperepithel  96. 

Windungen  des  Großhirns  421*. 
Winkelgelenk  158. 

Winslow’sches  hoch  89* 

Wipfelblatt  393*. 

Wirbelbogen  163. 

Wirbelkörper  163. 

Wirbelsäule  162.  183. 

» Anlage  derselben  162. 

» Variation  176. 

» Verbindungen  178. 


Wirbeltheorie  198. 

Wirbelvenen  317*. 

Wirtelvenen  370*. 

Wolff’scher  Körper  127*. 
Wollhaare  337*.  342*. 
Wrisberg’scher  Knorpel  104*. 
Wundernetz  230*. 

Würfelbein  309. 

Wurm  394*. 

Wurmfortsatz  67*. 

Wurzeln  der  Spinalnerven  335*. 
Wurzelscheide  der  Haare  339*. 

Z. 

Zähne  15*. 

» Entwickelung  1 8*. 
Zahnbein  1 6*. 

Zahncanal  16*. 

Zahncanälchen  17*. 

Zahnfächer  231.  239. 

Zahnfleisch  9*. 

Zahnfurche  1 8*. 

Zahnhöhle  1 6*. 

Zahnkrone  16*. 

Zahnpapille  1 6*.  1 9*. 
Zahnsäckchen  19*. 

Zahnwechsel  23*. 

Zahnwurzel  1 6*. 

Zange  434*.  ^ 

Zäpfchen  33*. 

Zapfen  374. 

Zarte  Strange  381*. 

Zehen  313. 

Zelle  47. 

Zellgewebe  1 09. 

Zelt  440*. 

Zirbel  376*.  408*. 

Zitzenfortsatz  210. 

Zona  orbicidaris  300. 

» pectinata  606*. 

» pellucida  33.  82.  163*. 
Zomila  ciliaris  (Zitinii)  580*. 
Zoospermien  147*. 

Zootomie  2. 

Zotten  des  Dünndarms  61*. 
Zunge  28*. 

Zungenbändchen  28*. 

Zungenbein  242. 
Zungenbeinmuskeln  378. 
Zungenlleischnerv  479*. 
Zungenmuskeln  32*. 
Zungenpapillen  29*. 
Zungensohlundkopfnerv  471*. 
Zwerchfell  396. 

Zwickel  425*. 

Zwickelbein  234. 

Zwinge  438*. 

Zwischenhirn  373*.  406*. 
Zwischenkieferbein  232. 
Zwischenknorpel  154. 
Zwischenrippenmuskeln  394. 
Zwischensehne  332. 
Zwischenwirbelscheiben  178. 
Zwölffingerdarm  58*. 


